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A MON  PRÉSIDENT  DE  THÈSE 


M.  le  Professeur  PIERRE  MARIE 
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Après  m’avoir  inspiré  le  sujet  de  ce  travail 
et  en  avoir  facilité  l'exécution  en  mettant 
à ma  disposition  les  précieuses  ressources 
de  son  service  hospitalier , il  m'a  fait  le 
très  grand  honneur  d'accepter  la  prési- 
dence de  ma  thèse. 

Qu’il  reçoive  ici  le  témoignage  de  ma  respec- 
tueuse reconnaissance. 


PREMIERE  PARTIE 

PHYSIOLOGIE  DES  RÉFLEXES 


I 

GÉNÉRALITÉS 

La  nolion  de  réflexes  a subi  des  modifications  consi- 
dérables depuis  le  temps  où  Aslruc,  comparant  ce  phé- 
nomène à la  réflexion  d’un  rayon  lumineux  sur  un 
miroir,  lui  donna  son  nom  (1). 

Cette  notion  s’est  élargie  au  point,  qu’à  l’époque 
actuelle,  il  est  peu  de  fonctions  nerveuses,  même  parmi 
celles  auxquelles  nous  sommes  habitués  à attribuer  la 
plus  grande  complexité,  qui  ne  soit,  en  quelque  manière, 
considérée  comme  un  acte  réflexe. 

Le  caractère  de  spontanéité  tend,  de  plus  en  plus,  à 
disparaître  de  l'idée  que  nous  nous  faisons  du  fonction- 
nement de  la  substance  nerveuse,  et,  à part  les 
mécanismes  d’automatismes  dûs  aux  excitations 
chimiques,  l’on  peut  dire  que  toute  l’activité  des 
différentes  parties  du  névraxe  est  de  nature  réflexe. 

Et  cependant,  il  y a de  telles  différences  entre  les 
mouvements  que  présente  une  grenouille  à laquelle  on  a 

(I)  D’après  Ch.  Richet  [Pht/sioloyie  des  7ier/s  et  des]muscles,  Paris,  1882), 
ce  serait  VVillis,  qui,  le  premier,  prononça  le  mot  de  réflexion. 
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détruit  le  cerveau,  ou  sectionné  la  moelle,  à la  suite 
d’excitations  périphériques  diverses  et  les  réflexes,  tels 
qu’on  les  observe  chez  l’homme,  que,  longtemps,  la 
pathologie  humaine  n’a  pu  bénéficier  des  résultats  acquis 
en  physiologie  expérimentale.  Seuls,  des  expérimenta- 
teurs tels  que  Goltz  et  Ewald  (54),  Rosenthal  et  Men- 
delssohn  (402),  Ferrier  (42)  et  Sherrington  (112),  opérant 
sur  des  mammifères,  et,  notamment,  sur  le  singe,  dont 
le  système  nerveux  offre  la  plus  grande  ressemblance 
avec  celui  de  l’homme,  ont  pu,  quoique  encore  impar- 
faitement, déterminer  les  multiples  complications  que 
présente  la  fonction  réflexe,  en  se  manifestant  chez  des 
êtres  de  plus  en  plus  élevés. 

Si,  sur  une  grenouille,  nous  découpons  la  moelle  en 
tranches  correspondant  aux  paires  nerveuses,  et  que 
nous  venions  à irriter  un  point  du  territoire  cutané 
innervé  par  la  racine  postérieure  d’un  segment  ainsi 
délimité,  nous  constatons  la  production  d’un  mouvement 
dans  les  muscles  dépendant  de  la  racine  motrice.  Nous 
sommes  ainsi  amenés  à admettre  que  le  trajet  de  l’influx 
nerveux  est,  dans  ce  cas,  très  court,  et  comme,  d’autre 
part,  l’anatomie  microscopique  nous  apprend  que  les 
cellules  du  ganglion  spinal,  dont  le  prolongement  cellu- 
lifuge  forme  les  racines  postérieures,  viennent  se  mettre 
en  contact  par  certaines  de  leurs  arborisations  termi- 
nales avec  les  cellules  motrices  des  cornes  antérieures 
dont  le  nerf  moteur  est  le  prolongement  cylindraxile, 
nous  considérons  cet  arc  réflexe  comme  formé  par  deux 
neurones  articulés  entre  eux. 

C’est  l’arc  réflexe  le  plus  simple  possible,  appelé  sen- 
sitivo-moteur  court  ou  élémentaire. 


Sous  le  nom  de  lois  des  reflexes , il  est  classique  d’é- 
noncer quelques  propositions  permettant  de  prévoir  de 
quelle  manière  un  animal,  dont  la  motilité  volontaire 
aura  été  supprimée,  réagira  à des  excitations  dont  on 
fera  varier  le  lieu  d’application  ou  l’intensité. 

Les  premières,  établies  par  Pflüger,  et  vérifiées  par 
Chauveau,  sur  les  mammifères,  sont  connues  sous  le  nom 
de  loi  de  V unilatéralité,  loi  de  symétrie , loi  de  V irradia- 
tion, loi  de  la  généralisation.  Elles  ont  été  reconnues 
trop  souvent  en  défaut  pour  qu’on  puisse  leur  attribuer 
d’autre  valeur  qu’une  indication  générale  de  la  manière 
dont  s’effectue  la  dispersion  de  l’excitation,  l’ordre  pou- 
vant être  assez  fréquemment  interverti,  ainsi  que  l’ont 
démontré  les  expériences  de  Sherrington. 

Une  autre  loi,  dite  de  la  coordination,  paraît  avoir  un 
sens  physiologique  plus  profond,  et  marque  bien  ce  qui 
différencie  l’action  réflexe,  de  l’excitation  portée  directe- 
ment sur  les  voies  motrices  périphériques. 

Nous  serons  amenés,  dans  le  cours  de  celte  étude,  à exa- 
miner un  peu  en  détail  le  mécanisme  de  cette  coordination, 
et  à préciser  le  plus  possible,  l’importance  du  rôle  que 
joue  la  moelle  dans  la  forme  de  l’acte  réflexe.  Nous  n’insis- 
terons pas  davantage  pour  le  moment  sur  ces  lois,  si  ce 
n’est  pour  faire  remarquer  que  les  progrès  remarquables 
qu’à  réalisés  la  technique  histologique  avec  la  méthode  à 
l’argent,  a permis  à Golgi,  Ramori  y Cajal,  Kœlliker, 
de  reconnaître  dans  la  moelle,  en  plus  des  branches  de 
division  ascendante,  descendante,  collatérale,  des  racines 
postérieures,  des  neurones  d’association  (cellules  cordon- 
nales  de  la  moelle)  qui  donnent  à la  substance  grise  une 
structure  telle  que  toutes  les  combinaisons  qui  permet- 
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lent  à l’influx  de  passer  d'une  racine  postérieure  donnée 
à une  racine  antérieure  quelconque,  peuvent  être  réali- 
sées, sans  nous  permettre  de  prévoir,  en  aucune  façon, 
la  plus  probable  de  ces  combinaisons. 

Nous  ne  sommes,  par  conséquent,  jamais  certains, 
même  quand  le  chemin  le  plus  direct  semble  facilement 
praticable,  que  c’est  celui-là  que  prendra  l’influx  nerveux 
et  l’arc  réflexe  court  élémentaire  n’est  peut-être  qu’une 
schématisation  rarement  réalisée  dans  la  nature.  L’opi- 
nion de  certains  neurologues  tels  que  Crocq  (30),  suivant 
laquelle  les  impressions  faibles  suivraient  les  voies  lon- 
gues, tandis  que  les  impressions  fortes  suivraient  les 
voies  courtes,  prouverait,  s’il  en  était  besoin,  que  tonies 
les  hypothèses,  à ce  sujet,  peuvent  être  émises,  sans 
qu’on  ait  le  droit  de  les  repousser,  à priori. 

D’ailleurs,  avec  Van  Gehuchten,  les  physiologistes 
décrivent  des  voies  réflexes  à trois  neurones  superposés, 
ou  même  à quatre  neurones,  dont  un  ou  deux  centraux, 
qu’emprunteraient  les  réflexes  croisés,  sensilivo-moteurs 
longs,  ou  d’ordre  supérieur,  et  qui  rendraient  compte 
de  toutes  les  modalités  que  présente  l’activité  réflexe. 

Dans  ces  conditions,  il  devient  bien  difficile  d’attri- 
buer au  mot  « centre  réflexe  » encore  d’un  usage  cou- 
rant, une  signification  anatomique  bien  précise.  Ce  terme 
fut  introduit  dans  la  science  au  moment  où  l’on  croyait 
que  l’arc  réflexe  avait  comme  « centre  » une  cellule 
nerveuse  qui  recevait  l'excitation  par  une  libre  sensitive, 
et  la  réfléchissait  par  une  autre,  directement  en  relation 
avec  les  organes  périphériques. 

Déjà,  pour  Vulpian  (122),  ces  centres  réflexes  n’a 
vaient  aucune  réalité  et  ne  correspondaient  qu’au  niveau 
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d’émergence  dans  la  moelle,  des  nerfs  moteurs  affectés  à 
une  fonction  déterminée.  La  même  opinion  se  retrouve 
émise  par  Ch.  Richet,  dans  la  Physiologie  des  nerfs  et 
des  rmiscfes  (1882).  A l’heure  actuelle,  où  nous  conce- 
vons le  trajet  de  l’influx  nerveux  comme  composé  d’élé- 
ments ou  neurones,  mis  bout  à bout  et  articulés  entre 
eux,  nous  ne  savons  plus  du  tout  où  localiser  ce  centre, 
quel  est  le  neurone  auquel  il  doit  être  attribué,  s’il  doit 
être  cherché  dans  le  corps  même  des  cellules  ou  au  point 
de  contact  des  différents  neurones. 

Il  n’en  est  pas  moins  vrai  que  les  voies  nerveuses  pro- 
ductrices de  quelques  réflexes  sur  les  organes  viscéraux 
se  trouvent  particulièrement  condensées,  en  certaines 
régions  de  la  substance  grise,  d’où  émergent  les  nerfs 
correspondants.  L’irritation  locale  et,  parfois,  très  limitée 
de  ces  régions,  retentit  grandement  sur  l’accomplisse- 
ment de  la  fonction,  et  leur  connaissance  peut  avoir  la 
plus  grande  importance  pratique. 

Nous  pensons  donc  qu’il  faut  entendre  l’expression 
a centre  réflexe  » dans  un  sens  fonctionnel  et  non  ana- 
tomique ; comme  exprimant  bien  plus  l’union  tempo- 
raire de  plusieurs  neurones,  concourant  à un  acte  déter- 
miné, qu’une  unité  anatomique  spécialement  affectée  à 
l'accomplissement  de  l’action  réflexe. 

Ce  choix,  tout  au  moins  apparent,  suivant  lequel  la 
moelle  distribue  l’excitation  à certains  muscles  à l’exclu- 
sion d’autres,  pour  donner  au  mouvement  un  sens  phy- 
siologique, avait  déjà  frappé  l’attention  de  Fick  et.  de 
bien  d’autres  expérimentateurs  ; depuis,  et  pour  l’expli- 
quer, Robert  Whytt  (130),  Pfliiger,  Auerbach,  Palon, 
se  crurent  obligés  de  doter  la  substance  grise  médullaire 


d’une  espèce  de  conscience  vague,  premier  degré  de 
l’intelligence.  Nous  préférons  dire  actuellement  que 
l’ébranlement  nerveux  a une  tendance  naturelle  à suivre 
les  voies  que  la  répétition  des  actes  les  plus  usuels  a 
rendues  plus  perméables.  Ce  n’est  là  qu’un  cas  particulier 
de  la  loi  générale  qui  veut  que  toute  cellule  garde,  en 
quelque  sorte,  le  souvenir  de  l’activité  à laquelle  elle  a 
été  soumise,  et  a une  tendance  à répéter  la  même  action 
avec  une  plus  grande  facilité,  créant  ainsi  des  voies  de 
moindre  résistance  au  passage  de  l’influx  nerveux. 

Après  ce  que  nous  venons  de  dire  de  l'erreur  qu’il  y 
aurait  à vouloir  déterminer  un  centre  anatomique  pour 
chaque  réflexe,  il  pourra  sembler  oiseux  de  se  demander 
en  quelle  partie  de  la  chaîne  des  neurones  se  fait  le  lieu 
de  réflexion  de  l’action  nerveuse.  C'est  là.  pourtant,  une 
question  qui  a paru  importante  à plusieurs  physiolo- 
gistes, et  tandis  que  les  uns  voyaient  dans  la  cellule  le 
lieu  où  l’excitation  subit  les  modifications  qui  transfor- 
ment la  sensation  en  mouvement,  d’autres  reportaient 
ces  propriétés  à l'endroit  oii  les  neurones  s’articulent 
entre  eux. 

Il  est,  d’ailleurs,  bon  de  remarquer,  que  les  fibres 
nerveuses  tirent  leur  action  spécifique,  moins  de  leur 
nature  même,  que  des  organes  avec  lesquels  elles  sont 
en  relation,  et  rien  ne  nous  permet  de  prévoir  en  quoi 
l’ébranlement  qui  chemine  dans  un  nerf  centrifuge, 
diffère  de  celui  que  conduisent  les  nerfs  afférents. 

Quoi  qu’il  en  soit,  nous  vérifierons,  à chaque  instant, 
que  l’excitation  nerveuse  subit  un  remaniement  et  un 
ralentissement  considérables,  dans  sa  propagation,  en 
passant  dans  les  centres  médullaires  sans  nous  occuper 
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de  localiser,  d’une  manière  plus  précise,  l’endroit  du 
trajet  nerveux  où  s’effectuera  cette  transformation. 

Quand  on  étudie  le  fonctionnement  de  la  moelle 
comme  appareil  réflexe,  on  a soin  de  supprimer  tout 
mouvement  volontaire  de  la  part  de  l’animal,  mouve- 
ment qui  viendrait  gêner  les  observations.  Pour  ce  faire, 
on  détruit  le  cerveau  de  l’animal  sur  lequel  on  opère  ou 
bien  l’on  sectionne  la  moelle.  On  peut  aussi  le  décapiter, 
si  c’est  un  animal  à sang  froid  ; ou  sectionner  le  bulbe, 
en  pratiquant  la  respiration  artificielle.  De  toute  manière, 
on  supprime  l’action  d’une  grande  partie  de  l’axe  céré- 
bro-spinal, et  le  résultat  en  est  un  fonctionnement  plus 
simple  et  plus  régulier  de  l’activité  réflexe.  Nous  savons, 
cependant,  que  sur  l’animal  intact,  sur  l’homme  même 
normal,  il  existe  des  actions  réflexes  dont  l’importance 
est  considérable.  Mais,  dans  ce  cas,  la  simplicité  et  la 
régularité  se  trouvent  un  peu  compromises  et  le  carac- 
tère de  fatalité  que  l’on  opposait  à l’acte  volonlaire,  est 
fortement  diminué. 

L'activité  de  la  moelle  se  montre  donc  fort  différente 
dans  les  deux  cas,  suivant  qu’elle  est  en  communication 
avec  le  cerveau,  qui  exerce,  sur  elle,  une  action  de  con- 
trôle, et  intervient,  à chaque  instant,  dans  son  fonction- 
nement, ou  suivant  qu’elle  est  isolée  des  centres  encé- 
phaliques. Dans  ce  dernier  cas,  on  dit  qu’elle  est  libérée, 
et  cette  libération  de  la  moelle  est,  comme  nous  aurons 
l’occasion  de  le  voir,  la  cause  de  propriétés  physiolo- 
giques nouvelles,  normalement  masquées  par  l’action 
prépondérante  du  cerveau. 

En  1863,  Selsehenow  (109)  avait  déjà  observé  que  si 
on  excite  les  lobes  optiques,  de  la  grenouille,  en  y 
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appliquant  un  cristal  de  sel  marin,  les  réflexes  spinaux 
produits  par  une  excitation  cutanée,  sont  ralentis  et 
peuvent  même  faire  défaut.  De  même,  Sadowski  (103)  a 
observé  que  chez  des  grenouilles  privées  de  leurs  hémis- 
phères, il  faut  une  plus  grande  dose  de  strychnine  pour 
observer  le  même  elfet  que  chez  les  grenouilles  nor- 
males. Selon  les  expériences  de  Fano  (41),  si  l’on 
enlève  successivement  les  différentes  parties  du  cerveau, 
on  voit  diminuer  la  période  latente  des  réflexes.  Philip- 
son  (96)  a trouvé  des  résultats  semblables  en  sectionnant 
la  moelle  chez  le  chien,  ou  par  narcose  progressive. 
Cette  action  modératrice  se  retrouve  jusque  chez  l’homme, 
et,  dès  1 892,  M.  le  Prof1  Pierre  Marie  (80),  abandonnant 
la  théorie  excito-molrice  de  l’encéphale,  par  l’intermé- 
diaire du  faisceau  pyramidal,  défendue  par  Yulpian  et 
Charcot,  comparait  très  justement  cette  action  à celle 
du  pneumo-gastrique  sur  le  cœur. 

Le  caractère  propre  de  cette  fonction  frénatrice,  ana- 
logue aux  actions  d'inhibition  ou  d’arrêt,  dont  les  exem- 
ples se  sont  multipliés  depuis  leur  découverte  par  les 
frères  Weber  (1845)  a été  bien  mise  en  lumière  par 
Morat  (88),  et  consiste  en  ce  que  ces  fonctions  d’arrêt 
sont  produites  par  l'entrée  en  activité  d’une  autre  partie 
du  système  nerveux,  et  non  par  un  phénomène  de 
fatigue  : « dans  l’inhibition,  c’est  le  mouvement  d’un 
corps  qui  est  employé  à en  immobiliser  un  autre.  » 

( Traité  de  physiologie , t.  II,  p.  245). 

L’analogie  de  ces  effets  avec  l’action  modératrice  des 
centres  supérieurs,  sur  la  moelle,  nous  porte  à consi- 
dérer les  neurones  d’association  unissant  les  différents 
étages  de  l’axe  cérébro-spinal,  comme  étant  les  véhicules 
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d'un  courant  nerveux  partant  des  parties  les  plus  élevées, 
pour  se  terminer  à un  point  encore  inconnu  de  la  chaîne 
réflexe. 

A côté  des  actions  d’arrêt,  une  excitation  étrangère 
intervenant  dans  un  arc  réflexe,  peut  renforcer  l’effet  de 
ce  dernier,  et  provoquer  ainsi,  un  phénomène,  appelé 
« dynamogénie  » par  Brown-Séquard  (23),  et  connue  en 
Allemagne,  depuis  Exner  sous  le  nom  de  « Bahnung  ». 
L’exemple  le  plus  typique  est  l’expérience  suivante  du 
physiologiste  autrichien  : une  excitation  cutanée,  insuf- 
fisante pour  provoquer  un  mouvement  réflexe  dans  cer- 
tains muscles,  peut  devenir  efficace  si  l’on  a,  au  préalable, 
porté  une  excitation  légère  dans  la  zone  de  l’écorce  qui 
correspond  à ces  muscles.  Dynamogénie  et  inhibition 
sont  donc  les  deux  manifestations  de  ce  que  Claude 
Bernard  (13)  désignait  déjà  par  « interférence  nerveuse  ». 
Il  doit,  d’ailleurs,  y avoir  entre  elles  une  étroite  parenté, 
et  il  suffit,  souvent,  d’une  faible  différence  dans  les  cir- 
constances du  conflit  de  deux  excitations  nerveuses, 
d’une  différence,  parfois,  de  1 ou  2 dixièmes  de  seconde, 
pour  transformer  une  action  dynamogénique  en  action 
d’arrêt.  Mais  les  lois  suivant  lesquelles  ces  actions  ner- 
veuses s’additionnent  ou  se  retranchent,  sont  encore, 
fort  obscures,  et  le  mot  d’interférence  ne  peut  évidem- 
ment suggérer  qu’une  comparaison  sans  analogie  pro- 
fonde. Selon  V.  Adduco,  le  facteur  essentiel  serait  le 
temps  qui  sépare  les  deux  excitations.  Sherrington, 
d’autre  part,  admet  que  deux  excitations  doivent,  pour 
se  renforcer,  agir  sur  la  même  cellule  motrice  ; dans  le 
cas  contraire,  elles  s’inhiberaient. 

Ces  actions,  modératrices  et  dynamogéniques,  et,  en 
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particulier,  l’action  frénatrice,  que  les  régions  supé- 
rieures de  l’axe  nerveux  exercent  sur  les  centres  sous- 
jacents,  sont-elles  constantes  en  intensité  ? Tout  nous 
porte  à en  douter  ; en  premier  lieu,  le  rôle  même 
qu’elles  doivent  jouer  en  modifiant  en  une  certaine 
mesure,  les  voies  de  moindre  résistance  dont  nous  par- 
lons plus  haut,  et  en  pouvant  changer,  grandement,  l’ef- 
fet d’une  excitation  donnée. 

Fano  (41)  a reconnu  qu’il  y avait  des  oscillations  pério- 
diques dans  l’excitabilité  et  la  conductibilité  des  centres 
nerveux,  qui  se  manifestent  par  des  variations  du  temps 
réflexe,  et  de  la  grandeur  de  la  réaction  motrice,  et  loca- 
lise, chez  Emys  Europæa,  cette  action  dans  le  bulbe. 

Dodge  (36)  a constaté,  de  même,  des  variations  dans 
l’amplitude  des  mouvements,  provoqués,  en  percutant,  à 
intervalles  réguliers,  le  tendon  patellaire. 

Il  est,  enfin,  une  expérience  due  à Jendrassick,  que 
l’on  fait,  tous  les  jours,  dans  les  services  hospitaliers  et, 
qui  consiste  à dire  à un  malade  sur  lequel  on  cherche  à 
provoquer  le  réflexe  rotulien,  de  tirer  sur  ses  mains,  réu- 
nies en  crochet.  Dans  ces  conditions,  la  réflectivité  est 
nettement  accrue. 

Aussi,  conclurons-nous,  avec  Frédéricq  et  Nuel  (44) 
« le  résultat  réflexe  d’une  excitation  d un  nerf  centripète 
ne  dépend  donc  pas  uniquement  de  celle-ci,  mais,  aussi, 
de  l’état  momentané  (d’activité  ou  de  repos)  des  autres 
parties  du  système  nerveux  ». 

Ce  rapide  exposé,  — forcément  incomplet,  — de  phy- 
siologie générale  des  réflexes,  n'est  destiné  qu’à  faire 
prévoir  la  complexité  de  ces  phénomènes,  et  les  diffi- 
cultés qu’on  doit  rencontrer  dans  leur  élude.  Pourtant, 
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l’intérêt  qui  s’attache  à cette  question,  et  son  importance 
pratique  sont  tels,  que  l’on  a tenté  plusieurs  moyens 
pour  connaître  les  voies  que  parcourt  l’influx  nerveux 
dans  les  différents  réflexes. 

Nous  nous  arrêterons,  spécialement,  sur  deux  de  ces 
procédés,  — celui  de  l’observation  du  temps  de  latence, 
— et  celui  de  l’expérimentation  jointe  aux  constatations 
anatomo-pathologiques. 


II 


PÉRIODE  LATENTE  DES  ACTIONS  RÉFLEXES 


« Inconnu  est,  pour  nous,  le  phénomène  initial  de 
réception,  qui  communique  l’ébranlement  aux  dendrites 
du  neurone  ; inconnue  la  progression  de  cet  ébranlement 
dans  l’axone  ; inconnue  la  modalité  qu’il  affecte  en  quit- 
tant ses  terminaisons  pour  gagner  l’élément  (nerveux, 
musculaire,  glandulaire  ou  tout  autre)  qui  lui  fait 
suite  ». 

Ainsi  s’exprime  Morat  (88)  sur  notre  ignorance  des 
modifications  intimes  qui  se  produisent  dans  le  nerf  et 
dans  ses  connexions  à la  suite  d'une  excitation.  Kl  pour- 
tant, cette  ignorance  môme  ne  serait  pas  un  obstacle  à 
l’étude  de  la  conduction  de  fonde  nerveuse  dans  les  par- 
ties périphériques  et  centrales  du  système  nerveux,  si 
nous  savions  quels  facteurs  influent  sur  cette  conduction 
et  si  nous  pouvions  en  tenir  compte. 

Le  phénomène  intime  de  la  transmission  d’un  courant 
électrique  dans  un  fil,  nous  est  encore  inconnu  ; il  n’en 
est  pas  moins  vrai  que  le  moyen  le  plus  exact  dont  nous 
disposons  actuellement,  pour  l’étude  de  la  propagation 
nerveuse,  est  de  comparer  cette  propagation  à celle  d’un 
courant  électrique,  car  nous  sommes  suffisamment  en 
possession  des  lois  de  la  conduction  électrique,  pour 
affirmer  que  dans  des  circonstances  bien  définies  de 
résistance  d’un  conducteur,  et  de  différence  de  potentiel 
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à ses  extrémités,  nous  pourrons  déduire  du  temps  écoulé, 
la  connaissance  de  la  quantité  d'électricité  passée  dans  le 
fil,  ou  réciproquement.  Si,  en  opérant  sur  certains  nerfs 
périphériques,  nous  pouvons  nous  mettre  dans  des  con- 
ditions se  rapprochant  assez  de  celles  d’une  expérience 
physique  et  atteindre,  ainsi,  une  précision  suffisante,  il 
n'en  est  plus  de  même  pour  les  parties  centrales  de  l’axe 
nerveux,  inaccessibles  à l’expérimentation.  Néanmoins, 
on  a cherché  à se  servir  de  la  durée  qui  s’écoule  entre 
une  excitation  périphérique  et  le  mouvement  réflexe  qui 
lui  lait  suite,  comme  moyen  de  connaître  le  chemin  que 
parcourt  l’onde  nerveuse,  et  on  a voulu,  de  cette  manière, 
trancher  certaines  incertitudes  sur  le  caractère  réflexe  de 
tel  ou  tel  mouvement. 

Avant  de  nous  demander  ce  qu’une  telle  prétention  a 
de  légitime,  tâchons  d’énumérer  les  principales  données 
qui  nous  sont  nécessaires  pour  déduire  de  la  connais- 
sance d’un  espace  de  temps,  quelque  renseignement 
relatif  au  chemin  parcouru. 

Si  nous  avions  à faire  à un  seul  conducteur,  dans 
lequel  la  vitesse  de  propagation  serait  constante  ou  même 
varierait  suivant  une  loi  connue,  de  la  connaissance  de 
cette  vitesse  ou  de  la  loi  de  sa  variation,  nous  passe- 
rions tout  de  suite  à la  connaissance  du  chemin 
parcouru,  ou  inversement.  Il  n’en  est  plus  de  même 
si  l’onde  nerveuse  que  nous  considérons,  traverse 
plusieurs  milieux  différents  ; nous  savons,  en  parti- 
culier, en  ce  qui  concerne  la  lumière  et  le  son,  que 
la  vitesse  change,  dans  ce  cas,  et  il  nous  faut  connaître 
alors  la  vitesse  dans  les  différents  segments  du  parcours. 
Dans  le  cas  d’un  réflexe,  nous  devrons  donc  connaître  ; 


1°  La  durée  de  transmission  de  l’excitation  dans  l’ap- 
pareil sensitif  périphérique. 

2°  La  durée  de  la  transmission  de  l’excitation  du  nerf 
au  centre  médullaire. 

3°  La  durée  de  transmission  de  l’excitation  dans  les 
centres  nerveux. 

4°  La  durée  de  transmission  de  la  moelle  aux  muscles 
par  les  nerfs. 

3°  La  durée  de  l’excitation  latente  dans  le  muscle. 

Nous  commencerons  par  l’étude  de  la  vitesse  de  pro- 
pagation de  l’influx  nerveux  dans  le  nerf,  à laquelle 
nous  joindrons  la  durée  de  l’excitation  latente  dans  les 
muscles,  comme  étant  la  partie  du  problème  sur  laquelle 
nous  avons  le  plus  de  données  expérimentales,  encore 
que  les  chiffres  auxquels  sont  arrivés  les  expérimenta- 
teurs, soient  loin  de  concorder  d'une  manière  satisfai- 
sante. 

C’est  Helmhollz  (61)  qui  le  premier  (en  1830)  déter- 
mina la  vitesse  de  l’influx  nerveux  dans  les  nerfs  moteurs 
de  la  grenouille  qu’il  prit  comme  sujet  d’expérience. 
Deux  ou  trois  ans  auparavant,  J.  Muller  avait  déclaré  que 
jamais  cette  vitesse  ne  pourrait  être  connue.  Et  en  effet, 
si  elle  avait  été  de  l'ordre  de  grandeur  de  celle  de  la 
lumière  ou  de  l’électricité,  elle  serait  demeurée  inacces- 
sible à nos  mesures  ; même  égale  à celle  du  son,  il 
aurait  été  bien  difficile  de  la  déterminer,  vu  les  faibles 
longueurs  sur  lesquelles  on  peut  opérer.  Helmholtz  se 
servit,  d’abord,  de  la  méthode  dite  de  Douillet,  que  le 
physicien  français  avait  imaginée  en  1844,  pour  calculer 
la  vitesse  des  projectiles  des  armes  à feu,  et  qui  con- 
siste, essentiellement,  à déterminer  la  quantité  d elec- 
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tricilé  qui  passe  entre  le  moment  de  la  fermeture  et  de 
l’ouverture  d’un  circuit,  ces  deux  instants  coïncidant 
avec  le  début  de  l’excitation  et  le  début  du  mouvement 
réactionnel  du  muscle,  pris  comme  témoin  de  l'activité 
du  nerf.  Connaissant  cette  quantité  d’électricité  et  diffé- 
rents éléments  du  circuit,  on  calcule,  facilement,  la 
durée  pendant  laquelle  le  courant  a passé.  Pour  élimi- 
ner la  durée  de  la  transmission  dans  les  plaques  termi- 
nales et  la  période  latente  du  muscle,  on  fait  deux 
expériences  en  excitant  deux  points  différents  du  nerf. 
Si  l’on  suppose  que  rien  n’a  changé  de  la  vitesse  de 
transmission  dans  les  différentes  parties,  d’une  expé- 
rience à l’autre,  on  a,  en  retranchant  les  deux  données 
obtenues,  le  temps  qui  correspond  au  passage  de  l’exci- 
tation entre  les  deux  points.  Helmholtz  a trouvé  ainsi, 
que  l’excitation  parcourait  26m4  à la  seconde.  Plus 
tard,  il  reprit  ces  expériences  par  la  méthode  graphique 
qui  a été,  depuis,  la  plus  employée.  Par  ce  procédé  on 
inscrit  sur  une  surface  mobile,  généralement  un  cylindre 
tournant  d’une  manière  uniforme,  les  deux  courbes 
myographiques  obtenues  en  excitant  les  nerfs  à deux 
endroits  différents,  l’excitation  se  faisant  automatique- 
ment, les  deux  fois,  au  moment,  où  la  surface  enfumée 
occupe  la  même  position  par  rapport  aux  styles.  Le 
temps  écoulé  entre  le  début  des  deux  contractions  s’ob- 
tient, soit  par  la  connaissance  de  la  vitesse  de  la  surface 
mobile,  à ce  moment  là,  soit,  plus  correctement,  en 
inscrivant,  en  même  temps,  les  vibrations  d’un  diapason 
entretenu  électriquement.  Je  n’insisterai  pas  sur  les  mul- 
tiples précautions  que  nécessite  ce  genre  de  recherches, 
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que  M.  Chauveau  (28)  a appelées  « les  plus  délicates  de 
la  physiologie  expérimentale  ». 

Avec  celte  mélhole,  Helmholtz  trouva  27n,25  comme 
moyenne  de  ses  expériences.  Plusieurs  autres  expéri- 
mentateurs reprirent  la  question  avec  des  procédés  ana- 
logues, et  donnèrent  les  chiffres  suivants,  tous  ayant 
opéré  sur  des  nerfs  de  grenouilles. 

(Signalons,  cependant,  Bernstein  qui  prit  la  variation 
négative  du  nerf,  comme  témoin  du  passage  de  l’excita- 
tion). 


i Méthode  Pouillet 26m4 

Helmholtz  (61)  > 

v ' ( Méthode  graphique...  :itm 2 


Marey  (79) 20m 

Lamansky  (4) 3 P" 

Bernstein  (16) 32m 

Chauveau  (28) 21 m 


Les  écarts  sont  relativement  faibles,  et  nous  pouvons 
considérer  la  vitesse  de  l’influx  nerveux  dans  le  nerf  mo- 
teur de  la  grenouille,  comme  connu  avec  une  approxima 
tion  convenable.  On  a,  également,  fait  des  déterminations 
sur  l’homme,  en  excitant,  alors,  les  nerfs  à travers  la 
peau,  à des  hauteurs  différentes  et  en  explorant  les  gon 
flements  musculaires  avec  des  myographes  appropriés. 
Voici  quelques-uns  des  résultats  trouvés  : 


Helmholtz  et  Baxt  (62) 33"'9 

V.  Wiltich  (127) 30m3 


Ajoutons  que  M.  Chauveau,  en  se  servant  de  l’exci- 
tation unipolaire,  a trouvé  65in  comme  vitesse  de  propa- 
gation dans  les  nerfs  laryngiens,  moteurs  des  grands 


(1)  Cité  pur  Hermann  dans  Uandbuch  il.  l’hysiologie. 
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solipèdes  et  8m  seulement,  soit  environ  8 fois  moins, 
pour  le  nerf  moteur  de  l’œsophage,  ce  qui  ne  manque 
pas  d’intérêt. 

Si  nous  passons  aux  vitesses  de  l’excitation  nerveuse 
dans  les  nerfs  sensitifs,  les  résultats  sont  bien  moins 
concordants.  Et  cela  se  comprend,  si  l’on  songe  que  les 
conditions  de  l’expérience  deviennent  beaucoup  plus 
complexes.  Comme  l’on  peut  enregistrer  un  mouvement, 
mais  non  une  sensation,  il  faut  mesurer  le  temps  qui 
s’écoule  entre  l’irritation  périphérique  et  le  mouvement 
qui  lui  fait  suite,  soit  de  nature  réflexe  (méthode 
employée  par  Marey'i  soit  de  nature  volontaire,  aussitôt 
que  le  sujet  perçoit  la  sensation. 

Voici  quelques  chiffres  qui  accusent,  entre  eux,  des 
écarts,  parfois  énormes. 

Grenouille  (Marey) 30m  par  seconde. 

Il  faut  dire  que,  dans  le  but  de  faciliter  la  production 
des  mouvements  réflexes,  l’animal  était  sous  l’influence 
d’une  dose,  assez  minime,  d’ailleurs,  de  strychnine,  qui 
accélère,  peut-être,  la  vitesse  de  transmission. 

Sur  l’homme  : 

Helmholtz  (61) 60m. 

. Schelske  (105) 20m  à 31 m. 

Hirsch  (65) 34m. 

Kohlrausch  (73) 56  à 225'"  (moyenne  94). 

De  Jaagers(1) 26'". 

V.  Wittich  (127) 34m  44“ . 

Ch.  Kichet  (100)..  . . . 50'". 

A.  llené  (99) 28'". 

flloch  (19) 1 32m. 


1)  Hekma.vn,  loc.  cil. 
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Bloch  s esl  servi  d une  méthode  spéciale  qui  reposait 
sur  la  durée  de  la  persistance  des  impressions  tactiles. 
Mais,  comme  le  fait  remarquer  M.  le  ProfrCh.  Richet,  cette 
méthode  suppose  résolue  l’hypothèse  d’après  laquelle  la 
simultanéité  de  l’excitation  sur  les  différentes  parties  du 
corps,  serait  perçue  également  bien.  Or,  il  résulte  d’au- 
tres expériences  de  Bloch,  concordant  avec  celles  de 
Kries,  qu’il  est  loin  d'en  être  ainsi  ; les  impressions 
cutanées  se  transmettant  inégalement  bien,  suivant  l’en- 
droit excité. 

On  admet,  généralement,  que  la  vitesse  de  l’influx 
nerveux  dans  les  nerfs  centripètes  est  de  60ni  par 
seconde  ; elle  différerait  donc,  assez  notablement,  de 
celle  dans  les  nerfs  moteurs,  et  bien  que  plusieurs  phy- 
siologistes mettent  cet  écart  sur  le  compte  d’erreurs 
expérimentales,  et  posent  à priori  que  celte  vitesse  doil 
être  la  même  dans  les  deux  sortes  de  nerfs,  les  résultats 
de  M.  Chauveau  trouvant  8m  pour  les  nerfs  moteurs  de 
la  partie  cervicale  de  l’œsophage,  et  64m  pour  les  nerfs 
laryngiens,  nous  obligent  à toutes  sortes  de  réserves,  à 
ce  sujet.  Ajoutons  que  de  mesures  très  précises  sur  le 
réflexe  rotulien,  dont  nous  parlons  plus  loin,  Dodge,  en 
admettant  que  la  vitesse  est  la  même  dans  les  deux  con- 
ducteurs périphériques  de  l’arc  réflexe,  déduit  que  cette 
vitesse  doit  être  comprise  entre  44  et  63n‘.  Une  question 
se  pose,  à présent,  dont  l’importance  est,  peut-on  dire, 
plus  grande  que  celle  de  connaître  la  valeur  exacte  de  la 
vitesse  de  propagation  du  courant  nerveux,  c’est  de 
savoir  si  elle  esl  constante  sur  tout  le  parcours  de  l’exci- 
tation. C’esl,  même,  évidemment,  la  condition  indispen- 
sable pour  pouvoir  essayer  de  déterminer  cette  vitesse. 
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Fit,  cependant,  d’illusles  physiologistes  ont  admis  des 
variations  dans  la  manière  dont  se  propage  l’excitation 
dans  les  différentes  parties  du  nerf,  et  les  opinions,  sur 
ce  sujet,  soûl  multiples,  ce  qui  n’est  pas  étonnant,  si 
l'on  songe  aux  difficultés  des  expériences. 

D'après  Munck  (89  bis)  et  Rosenthal  (101),  l’excita- 
tion mettrait  moins  de  temps  à aller  de  la  partie  supé- 
rieure au  milieu  du  nerf,  que  pour  aller  du  milieu  à la 
partie  inférieure.  Selon  ces  auteurs,  par  conséquent,  la 
vitesse  est  d’autant  plus  faible  que  l’excitation  parcourt 
une  portion  de  nerf  plus  considérable. 

Au  contraire,  pour  M.  Chauveau  (28),  l’excitation, 
dans  un  nerf  chemine  d’autant  moins  vite  qu’elle  est 
faite  plus  près  de  la  terminaison  du  nerf. 

R.  du  Bois  Reymond  a montré,  par  contre,  que  la 
vitesse  est  égale  à elle-même,  dans  toutes  les  portions  du 
nerf.  C’est  aussi  la  conclusion  à laquelle  est  arrivé  ,M.  le 
Prof1'  Weiss  (125),  qui  s’est  servi  pour  ses  recherches  de 
la  méthode  de  Pouillet  qu’il  a très  heureusement  modi- 
fiée, au  point  d’apporter  dans  ces  sortes  d’expériences  la 
précision  la  plus  grande  qu’on  puisse  atteindre. 

A cette  question  se  rattache  celle  des  différences  d’ex- 
citabilité que  le  nerf  peut  présenter  dans  ses  différentes 
parties.  Là,  encore,  plusieurs  théories  en  présence,  dont 
la  plus  connue  est  celle  de  « l’Avalanche  » due  à Pflûger, 
et,  d’après  laquelle  tout  se  passerait  comme  si  l’influx 
nerveux  augmentait  en  se  propageant  vers  le  muscle. 

Cependant,  il  n’est  pas  prouvé  que  de  telles  inéga- 
lités, — à supposer  qu’elles  existent  réellement.  — modi- 
fieraient la  vitesse  de  conduction.  Plusieurs  expériences 
tendent  à faire  admettre  que  l’excitabilité  et  la  conducti- 
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bililé  sont  deux  propriétés,  en  quelque  sorte,  indépen- 
dantes 1 une  de  l’autre,  l’excitabilité  pouvant  disparaître 
en  un  point  où  la  conductibilité  persiste  encore. 

Enfin,  selon  l’opinion  de  Ilelmhollz  et  Baxt,  Hirsch 
Hankel,  V.  Wittich,  la  vitesse  augmenterait  avec  les 
excitations  fortes.  Quelles  que  soient  les  influences  aux- 
quelles la  conductibilité  nerveuse  est  sensible,  elles  sont 
assez  faibles,  et  je  n’en  prendrai  comme  preuve  que  la 
difficulté  qu’ont  les  expérimentateurs  à les  mettre  en  évi- 
dence, sans  arriver  d’ailleurs,  à être  d’accord. 

Malgré  tout,  nous  pouvons  considérer  la  vitesse  de 
l’ébranlement  nerveux  dans  les  nerfs  comme  assez  bien 
connue.  De  tous  les  éléments  qui  nous  sont  nécessaires 
pour  apprécier  le  temps  mis  par  l’excitation  à effectuer 
son  trajet,  c’est,  évidemment  celui  que  nous  possédons 
le  mieux. 

Si  nous  passons,  maintenant,  aux  connaissances  que 
nous  avons  sur  la  durée  de  transmission  de  l’excitation 
dans  l’appareil  sensitif  périphérique,  nous  constatons  que 
nous  n’avons  presque  aucunes  données,  directement  uti- 
lisables. Les  expériences  que  Donders,  Hirsch,  W undt 
(129),  Exner  (40),  Beaunis  (14),  Kries,  ont  entrepris  dans 
le  but  de  rechercher  quel  est  le  temps  de  réaction  des 
sensations,  sont  trop  complexes  pour  pouvoir  nous  ren- 
seigner à ce  sujet.  Toutefois,  il  est  à peu  près  certain 
que  les  écarts,  parfois  considérables,  que  l’on  trouve  dans 
le  temps  qui  s’écoule  entre  l’excitation  et  la  réponse 
volontaire  du  sujet,  ne  tient  pas  uniquement  — déduc- 
tion faite  du  temps  de  propagation  jusqu’aux  parties 
centrales  — aux  durées  inégales  des  processus  psychi- 
ques. Ainsi  que  le  lait  remarquer  Beaunis,  il  y a une 
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première  phase  pendant  laquelle  l’exislence  traverse  les 
terminaisons  périphériques  que  l’on  peut  diviser  en  : 

1°  Appareil  de  protection  ou  de  perfectionnement  de 
nature  non-nerveuse  ; 

2°  Un  appareil  terminal,  organe  périphérique  de 
nature  nerveuse  ; 

3°  Les  filets  nerveux  sensitifs  dont  la  structure  paraît  à 
peu  près  la  même,  dans  tous  les  sens,  et  cependant,  avec 
certaines  réserves. 

Cette  première  phase  a été,  disons-nous,  jusqu’ici  très 
mal  étudiée,  et,  cependant,  il  est  à prévoir  qu’elle  doit 
varier  dans  des  proportions  appréciables,  sous  certaines 
influences,  comme,  par  exemple,  l’intensité  de  l’exci- 
tation. 

Bien  plus  étudiée,  a été  la  durée  d’excitation  latente 
du  muscle  ; malheureusement,  les  multiples  travaux  qui 
la  concernent,  montrent  qu  elle  est  sujette  à des  varia- 
tions assez  grandes,  Helmholtz  avait  fixé  à 0/01  environ, 
le  temps  qui  séparait  le  début  de  l’excitation  du  muscle, 
du  moment  où  il  commençait  à se  raccourcir.  Cependant, 
il  ne  semblait  pas  qu'il  fallut  tant  de  temps  pour  que  le 
muscle  réponde  à l’excitation  nerveuse,  et  on  admettait, 
qu’en  réalité,  le  muscle  entre  plus  tôt  en  activité,  mais 
que,  grâce  à son  élasticité,  la  partie  qui  se  contracte  doit 
étirer  le  reste  du  muscle,  de  sorte  que  le  mouvement 
apparent  ne  commence  que  lorsque  le  raccourcissement 
actif  dépasse  l’allongement  passif. 

D’ailleurs,  d’autres  résultats  expérimentaux  montrent 
la  période  latente  réduite  à 1/200  d’après  Yéo,  à 1/400 
même  selon  Burdon  Sanderson.  Cad  (46).  qui  a étudié 
les  variations  électriques  dans  le  muscle,  consécutives  à 
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une  excitation^  a montré  que  si  l'on  divise  en  10  parties 
le  centième  de  seconde  qui  représente,  en  moyenne,  la 
durée  totale  du  temps  perdu,  on  observe  une  variation 
dans  le  courant  du  muscle,  au  boni  des  quatre  premiers 
millièmes  de  seconde.  D’après  ce  même  auteur,  il  y 
aurait  d’abord,  un  allongement  du  muscle,  s-’il  est  pri- 
mitivement relâché,  ce  qui  explique  un  fait  antérieure- 
ment constaté,  que  le  temps  perdu  est  alors  plus  grand 
que  pour  le  muscle  déjà  contracté. 

M.  le  Prof1'  Richet  (100)  a mis  en  lumière  l’action 
considérable  d’une  première  excitation  sur  la  période 
latente  des  excitations  suivantes,  à condition  qu’elles  se 
suivent  d’assez  près.  On  sait  que  l’on  appelle  « somma- 
tion latente  »,  la  propriété  qu’a  le  muscle  d’être  plus 
facilement  excité  après  une  première  excitation,  même 
si  celle-ci  a été  insuffisante  pour  provoquer  une  contrac- 
tion. De  même,  si  l’on  mesure  la  période  latente  du 
muscle  à la  2e  ou  3e  contraction,  on  trouve,  au  lieu  de 
0\01,  des  valeurs  de  0^,005  ou  (P, 002.  Par  contre,  sur  un 
muscle  fatigué,  elles  peuvent  atteindre  0", 02  et  0’  ,03.  Elles 
oscillent  donc  entre  des  nombres  qui  sont  entre  eux 
comme  1 et  10. 

Enfin,  la  force  même  de  l’excitation  influe,  notam- 
ment, sur  le  temps  de  latence,  au  point  de  le  faire  passer 
de  0",006  à 0",03.  Il  est  plus  que  probable  que  ces  facteurs 
se  font  sentir  aussi  sur  la  période  latente  des  plaques 
terminales  auxquelles  on  attribue  une  période  latente  de 
0",005  environ.  Le  temps  que  met  l’excitation  à traverser 
les  centres  nerveux  est,  en  général,  l’inconnue  du  pro- 
blème ; on  retranche  du  temps  perdu  total  de  1 arc 
réflexe  donné  par  l’expérience,  les  durées  que  doit  mettre 
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l’onde  nerveuse  à se  transmettre  dans  les  différentes  par- 
ties du  système  nerveux  périphérique,  calculées  au 
moyen  des  données  anatomiques  et  des  vitesses  connues; 
et  de  la  connaissance  de  ce  temps  on  conclut  que  l’arc 
réflexe  est  court,  ou,  au. contraire,  doit  se  prolonger  plus 
ou  moins  haut  dans  le  nevraxe. 

Pour  faciliter  cette  conclusion,  il  n'est  pas  sans 
intérêt  de  donner  quelques  résultats  obtenus  par  des 
expérimentateurs  qui  ont  cherché  à déterminer  direc- 
tement, quelle  durée  mettait  l’influx  nerveux  à tra- 
verser la  moelle.  Tandis  que  Frank  et  Pitres  (43),  Schiff 
(106),  Exner  (40),  LangendorfF  (74),  opérant,  les  pre- 
miers sur  des  chiens,  les  autres  sur  des  grenouilles, 
trouvent  qu’il  faut  de  0",03  à 0",05  à l'onde  nerveuse 
pour  traverser  la  moelle.  Waller  (123)  et  F.  Buchanan 
(25),  trouvent  les  chiffres  plus  faibles,  de  0",008  à 
0",02.  Selon  ce  dernier  auteur,  il  faudrait  un  temps 
double  pour  la  transmission,  dans  le  cas  d’un  réflexe 
croisé.  Waller  trouve,  par  contre,  que  le  temps  est  le 
même  dans  les  deux  cas. 

Il  est  cà  prévoir  aussi  que  la  vitesse  de  propagation 
doit  être  différente,  suivant  le  sens  dans  lequel  la 
moelle  est  parcourue.  Bloch,  par  sa  méthode  de  la  per- 
sistance des  sensations  tactiles,  a trouvé  que  la  vitesse 
de  transmission  est  plus  grande  dans  la  moelle  que  dans 
les  nerfs,  soit,  exactement,  194m  à la  seconde. 

Tous  les  expérimentateurs  sont  d’accord  pour  recon- 
naître que  ce  temps  perdu  est  très  variable.  Selon  Wundt 
(129),  en  augmentant  l'intensité  des  excitations,  on  dimi- 
nue beaucoup  le  temps  perdu  total,  qui  peut  varier  de 
0"025  à 0 05.  La  moelle,  cependant,  ne  serait,  d’après 


32 


lui,  redevable  que  d’une  partie  des  écarts  observés,  le 
temps  de  la  réflexion  variant  de  0"008  à 0"0I5.  Le  reste 
serait  imputable  aux  parties  périphériques  de  l’arc 
réflexe.  Türck  admet,  de  même,  que  la  vitesse  est  d’au- 
tant plus  grande  que  l’excitation  est  plus  forte.  C’est, 
également,  l’opinion  de  Rosenlhal,  qui  fait  observer  que 
c’est  là  une  différence  essentielle  entre  les  propriétés  de 
la  moelle  et  celles  du  nerf,  ce  dernier  ayant  sa  conducti- 
bilité indépendante  de  l’intensité  de  l’irritation. 

Enfin,  il  y a un  effet  dont  on  ne  doit  pas  oublier  l’in- 
tervention, chaque  fois  qu’on  s’occupera  de  période 
latente,  et  qui  semble  être  une  propriété  physiologique 
générale  : c’est  l’addition  latente  des  excitations.  Nous 
avons  dit,  plus  liant,  à propos  du  muscle,  en  quoi  elle 
consiste  ; nous  pouvons  ajouter  qu’elle  se  retrouve  dans 
tous  les  actes  nerveux  plus  compliqués,  et  accrue,  en 
raison  même  de  celte  complication.  Si  I on  renouvelle  la 
vieille  expérience  de  Türck  qui  consistait  à noter  le  temps 
qui  s’écoule  entre  le  moment  où  l’on  trempe  la  patte 
d’une  grenouille  dans  une  solution  acidulée  de  titre 
connu,  et  le  mouvement  réflexe  qui  retire  la  patte  du 
liquide,  on  voit  que  ce  temps  peut  varier  de  quelques 
centièmes  de  «econde  pour  une  solution  concentrée,  à 
plusieurs  secondes  pour  une  solution  assez  faible.  Rien 
que  l’on  ait  critiqué,  justement,  le  peu  de  précision  de 
ces  expériences  qui  ne  tiennent  pas  compte  de  la  durée 
d’imbibition  des  tissus,  il  n’en  reste  pas  moins  que  cette 
durée  d’imbibition  ne  doit  pas  varier  considérablement, 
d'une  solution  à l’autre,  et  que  nous  nous  trouvons,  là, 
en  présence  d’une  véritable  manifestation  de  sommation 
latente,  bien,  qu’en  apparence,  l’excitant  soit  appliqué 


d'une  manière  continue.  Nous  sommes  amenés  à penser 
que,  dans  la  plupart  des  cas,  où  l’on  provoque  un  réflexe 
par  une  excitation  cutanée,  il  doit  en  être  de  même,  et 
qu’il  faut  en  tenir  compte. 

Remarquons  que  le  phénomène  de  l’addition  latente 
et  celui  de  la  vitesse  accrue  par  l’augmentation  de  l’in- 
tensité, ont,  entre  eux,  une  étroite  parenté  : on  peut 
admettre,  en  effet,  que,  pour  franchir  les  points  d’articu- 
lation des  neurones,  la  tension  nerveuse  doit  atteindre 
une  certaine  valeur,  et  que  celte  valeur  est  plus  vite 
atteinte  avec  un  courant  nerveux  plus  fort. 

D’autre  part,  une  première  excitation  ayant  rendu  les 
voies  nerveuses  plus  excitables,  ceci  équivaut  à dire,  que 
la  seconde  excitation,  même  si  elle  est  égale  en  valeur  à 
la  première,  paraîtra  plus  forte,  si  j’ose  dire,  au  système 
nerveux  dont  l'excitabilité  est  accrue.  Elle  se  propagera 
donc  avec  pins  de  facilité,  et  rien  n’empêche  de  penser 
qu’elle  peut  se  combiner  avec  la  première,  vraisemblable- 
ment dans  les  centres  gris  médullaires.  Tout  nous  porte 
à penser,  en  effet,  qu’il  ne  faut  pas  considérer  la  moelle 
comme  un  simple  lieu  de  passage  pour  l’excitation,  mais 
un  endroit  où  elle  est  profondément  remaniée. 

A priori , les  propriétés  physiologiques  de  la  moelle, 
bien  differentes  de  celles  du  nerf,  ses  échanges  gazeux 
considérables  en  comparaison  de  ceux  presque  minimes 
du  nerf,  sa  fragilité,  par  conséquent,  aux  suspensions, 
même  peu  prolongées  d'irrigation  sanguine  (expérience 
de  Stenon)  (115),  sa  sensibilité,  au  point  de  vue  de  la 
conduction,  aux  différences  d’intensités  (Rosenlhal)  et 
de  température  (G.  Weiss)  ainsi  qu’à  la  fatigue,  qui  la 
séparent,  également,  du  nerf,  tendent  à prouver  que  la 
8TROHL  3 
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moelle  n’est  pas,  comme  celui-ci,  différenciée  en  vue 
d’une  fonction  purement  conductrice,  du  seul  transport 
d’une  activité  étrangère,  sans  qu’elle  soit  elle-même  le 
siège  d'aucune  transformation  énergétique.  Au  contraire, 
si  l’on  compare  la  forme  des  courbes  musculaires  que 
l’on  obtient  en  irritant,  soit  directement  le  nerf  moteur, 
soit  les  nerfs  sensitifs,  on  voit  que  le  temps  perdu  n'est 
pas  seulement  employé  à traverser  la  moelle,  mais  que 
celle-ci  fait  subir  à l’excitation,  des  modifications  impor- 
tantes, au  point  que  ce  n’est  plus  une  simple  secousse 
que  l’on  obtient,  mais  une  courbe  plug  ou  moins  irrégulière 
d’allure  parfois  tétanique,  qui  montre  que  la  moelle  a 
utilisé  l’influx  nerveux,  à sa  manière,  peut-on  dire,  lui 
faisant  subir  une  double  action  d’absorption  et  de  resti- 
tution. Sur  l’animal  intact,  encore  pourvu  de  ses  centres 
encéphaliques,  celte  action  est,  encore  plus  nette,  et 
dans  ce  cas  M.  le  Prof1'  Richet  a montré  comment  le 
mouvement  réactionnel,  d’allure  encorè  plus  ample  et 
prolongée,  fatigue  vite  les  centres  nerveux,  au  point  que 
la  réponse,  se  produisant,  d’abord,  avec  un  retard  de 
3/10  de  seconde,  finit  à la  5e  excitation  par  se  produire 
avec  une  seconde  de  retard. 

De  même,  l’influence  de  l’intensité  est,  dans  ce  cas, 
encore  plus  marquée. 

En  résumé,  nous  voyons  qu’il  n'est  pas  conforme  à la 
réalité,  de  considérer  une  chaîne  de  neurones  comme  un 
ensemble  de  conducteurs  dont  les  propriétés  conduc- 
trices seraient  la  somme  des  conductibilités  élémentaires 
des  parties,  mais  que,  du  fait  même  des  associations 
d’éléments  nerveux,  il  se  manifeste  des  propriétés  nou- 
velles qu’on  ne  retrouve  pas  — ou,  du  moins,  à un  très 
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faible  degré  — dans  le  nerf  isolé.  Incapables  de  situer, 
anatomiquement,  le  siège  de  ces  propriétés,  nous 
sommes  en  mesure  d’affirmer  qu’elles  existent  d’autant 
plus  développées,  que  le  circuit  nerveux  comporte  davan- 
tage de  relais,  et  qu’il  se  manifeste,  ainsi,  du  haut  en 
bas  de  la  série,  des  actes  réactionnels  de  la  substance 
nerveuse,  une  indépendance  croissante  dans  l’utilisation 
de  l'excitation. 

Dans  ces  conditions,  on  peut  se  demander  si  la 
manière  dont  certains  neurologues,  parmi  lesquels  Jen- 
drassik,  ont  tenté  de  grouper  les  réflexes  suivant  leur 
temps  perdu,  n’est  pas  illusoire  ou  tout  au  moins,  pré- 
maturée. Ici,  comme  à beaucoup  d’autres  points  de  vue, 
nous  pensons  qu’il  faut  distinguer  entre  les  deux  grandes 
classes  de  réflexes  : ceux  qu’on  obtient  en  percutant  le 
tendon  de  certains  muscles,  et  les  autres,  englobés, 
généralement,  dans  le  terme  de  réflexes  cutanés,  bien 
qu’ils  puissent,  souvent,  être  provoqués  par  l’excitation 
d’autres  modes  de  la  sensibilité. 

Ces  principes  ont  donné  lieu  à de  nombreuses  recher- 
ches et  entre  les  mains  d’expérimentateurs  tels  que 
Brissaud  (21),  Gastex  (26),  Piéron  (97),  ont  abouti  à 
des  résultats  intéressants  au  point  de  vue  patholo- 
gique. 

Brissaud,  le  premier,  a tenté,  dans  sa  thèse,  une 
étude  approfondie  du  réflexe  rotulien,  au  point  de  vue 
du  temps  de  latence  et  de  la  courbe  myographique.  Son 
travail  est  un  modèle  de  précision  expérimentale,  car  les 
chiffres  qu’il  donne  comme  vitesse  du  phénomène  (48  à 
52  millièmes  de  seconde)  ont  été  retrouvés,  ou  à peu  de 
chose  près,  par  ceux  qui  se  sont,  plus  récemment,  occu- 
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pés  de  la  question,  et,  notamment,  par  Dodge,  dont  le 
mémoire  en  est  une  étude  extrêmement  soignée  et  com- 
plète. 

Brissaud  s’est,  également,  posé  une  question  qui, 
depuis,  a embarrassé  de  nombreux  esprits  : celle  de 
l’origine  du  mouvement  d’extension  delà  jambe.  Il  paraît 
tout  naturel  de  le  considérer  comme  une  action  réflexe 
et  Tschirjew  (120),  élève  de  Westphal,  avait,  le  premier, 
montré  que  l'intégrité  de  l’arc  diastaltique  réflexe  est 
une  condition  indispensable  à la  production  de  ce  phé- 
nomène du  genou.  Les  premières  déterminations  de 
Gowers  (56)  (1879),  qui,  grâce  à une  mauvaise  techni- 
que, avaient  fixé  entre  0"09  et  0"  15  le  temps  de  latence 
de  ce  mouvement,  s’accordaient  assez  bien  avec  cette 
interprétation. 

Mais,  depuis,  les  recherches  de  Brissaud,  celles  de 
Castex  (1905)  qui  trouve  comme  temps  perdu,  sur 


l’homme,  0"040  à 0"045,  de  Parisot  (94)  (1909),  qui 


trouve  le  même  chiffre,  de  Pieron  (1910)  qui  trouve 
0"040  à 0 05  comme  temps  de  latence  absolu, 
enfin  de  Dodge,  qui  réduit  ce  temps  de  réaction  à 
0"037,  environ,  en  enregistrant,  directement,  le  gonfle- 
ment du  quadriceps,  il  a paru  à certains  physiologistes 
que  cette  période  latente,  bien  longue,  en  vérité,  pour 
une  réponse  directe  du  muscle,  qui,  d’après  Dodge,  se 
produirait  0 "Ol2  environ,  pour  le  quadriceps,  après  un 
choc  d'induction,  est  un  peu  courte  pour  une  réponse 
réflexe. 

Mais  il  est  certains  cas  où  cette  durée  s’abaisse  encore  ; 
Brissaud,  le  premier,  avait  montré  que  le  temps  perdu 
diminuait,  chez  les  hémiplégiques,  des  deux  côtés,  mais 
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d’une  manière  incomparablement  plus  accentuée,  du 
côté  paralysé,  au  point  d’attendre  0"035  ; ces  faits  furent 
confirmés,  depuis,  par  Castex  et  Pieron  qui,  dans  des 
cas  où  le  tonus  est  affaibli,  ont  trouvé  des  diminutions 
du  même  ordre.  D’autre  part,  Dodge,  dans  le  travail 
précédemment  cité,  a montré  que  celte  période  latente 
varie,  non  avec  l’intensité  du  choc,  mais,  seulement, 
avec  la  vitesse  dont  est  animé  le  marteau  percuteur,  la 
masse  n’intervenant  pas,  et  l’a  vue  tomber,  pour  des 
vitesses  croissantes,  à des  valeurs  atteignant  0ff029.  Enfin, 
ce  même  auteur  ainsi  que  Hoffmann  (66),  ayant  pris 
comme  témoin  de  l’action  réflexe,  la  variation  de  l’état 
électrique  du  muscle,  a obtenu  des  chiffres  encore  plus 
faibles  : 0"015  à 0"016.  Dans  ce  dernier  cas,  nous  pou- 
vons, difficilement,  faire  concorder  cette  faible  durée 
avec  ce  que  nous  savons  des  vitesses  de  transmission 
nerveuse.  Et  tout  ce  que  nous  pouvons  dire,  c’est  de 
faire  remarquer,  avec  Dodge,  que  nous  ne  savons  pas, 
exactement,  à quel  moment  du  processus  de  réac- 
tion, commence  le  changement  électrique. 

Toutefois,  il  nous  semble  que  cette  difficulté  ne  doit 
pas  nous  faire  abandonner  l’hypothèse  du  caractère 
réflexe  de  ce  mouvement,  que  les  auteurs  anglais,  pour 
nj  rien  préjuger  de  sa  véritable  nature,  nomment 
« Knee.  Jerk  ».  Les  arguments  à faire  valoir  en  faveur 
de  cette  opinion,  se  trouvent  particulièrement  bien 
groupés  dans  le  livre  de  M.  le  profr  Pierre  Marie, 
sur  les  Maladies  de  la  moelle  et  sont  au  nombre  de 
quatre  : 

1°  Disparition  du  phénomène  par  anémie  de  la 
moelle  ; 
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2°  Disparition  également  dans  les  maladies  an  cours 
desquelles  l’excitabilité  directe  des  muscles  n’est  guère 
modifiée  ; 

3°  Production  par  la  sommation  des  excitations  ; 

4°  Production  par  la  percussion  du  périoste  (du  moins 
en  ce  qui  concerne  le  réflexe  des  radiaux). 

Depuis  lors,  M.  le  profr  Pierre  Marie  (81)  a fourni 
une  preuve  encore  plus  éclatante  par  la  mise  en  lumière 
du  réflexe  controlatéral.  Ajoutons  que  Dodge  a con- 
tribué également  à renforcer,  s’il  en  était  besoin,  notre 
conviction  à ce  sujet,  par  les  remarques  suivantes  : 

1°  Le  temps  perdu  de  la  contraction  idio-musculaire 
est  plus  faible  (0W01 1 ) que  celle  du  réflexe  ; 

2°  Il  y a coordination  des  extenseurs  et  des  fléchis- 
seurs dans  le  mouvement  de  la  jambe  ; 

3°  La  contraction  du  quadriceps  ne  se  propage  pas 
dans  le  muscle  avec  la  vitesse  d’une  onde  contractile 
idio-musculaire  (10  à 13m  par  seconde),  mais  avec  une 
vitesse  incomparablement  plus  grande  (60m  par  seconde) 
et,  ce  qui  est  important,  de  l’extrémité  proximale  à 
V extrémité  distale  du  muscle  ; 

4°  Si  l'on  compare  les  temps  latents  du  phénomène 
du  genou  avec  celui  du  tendon  d’Achille,  et  cela,  soit 
en  enregistrant  la  courbe  d’épaississement  musculaire, 
soit  les  variations  électriques  des  muscles,  on  trouve 
une  différence  qui  correspondrait  à une  vitesse,  dans  les 
nerfs  de  la  jambe,  tant  moteurs  que  sensitifs,  de  43  à 
63m,  ce  qui  concorde  remarquablement  avec  les  mesu- 
res directes  faites  à ce  sujet. 

Il  ne  nous  a pas  paru  superflu  de  détailler  un  peu  les 
éléments  multiples  sur  lesquels  s’étayent  la  conviction 
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que  nous  avons  de  la  nature  réflexe  du  phénomène  du 
genou,  car  nous  nous  trouvons  en  présence  d’un  cas  où, 
malgré  l'abondance  et  la  précision  des  recherches 
accomplies  par  des  expérimentateurs,  souvent  d’une 
rare  habileté,  la  connaissance  que  nous  pouvons  consi- 
dérer comme  exacte,  d’une  période  latente,  loin  d’éclai- 
rer le  problème  pose,  au  contraire,  des  questions 
actuellement  insolubles. 

Si  nous  passons,  maintenant,  au  temps  perdu  des 
réflexes,  dits  cutanés,  on  se  trouve  en  présence  d’une 
difficulté  que  nous  pouvons  considérer  comme  inverse. 
Les  chiffres  obtenus  ont,  parfois,  une  valeur  considé- 
rable, qui  dépassent  celles  que  nous  sommes  habitués  à 
attribuer  à des  opérations  nerveuses  autrement  compli- 
quées, faisant  intervenir  les  processus  psychiques  élé- 
mentaires. 

Notre  documentation  est,  d’ailleurs,  bien  moins  riche, 
sur  cette  question  ; il  faut  en  accuser,  assurément,  la 
difficulté  de  connaître  le  début  d’une  excitation  cutanée 
autre  que  celle  obtenue  électriquement.  Nous  verrons, 
également,  que  les  résultats  présentent,  entre  eux,  des 
écarts  parfois  considérables,  qui  ont  dû  décourager  les 
expérimentateurs.  Nous  ne  parlerons  pas  des  mesures 
effectuées  sur  des  animaux  ; elles  sont,  en  général,  assez 
différentes,  quant  aux  résultats,  et  très  peu  comparables 
à celles  poursuivies  chez  l’homme. 

Jendrassick  (69),  dans  son  article  sur  la  localisation 
générale  des  réflexes,  groupe  les  réflexes  en  trois  catégo- 
ries : 

1°  Ileflexes  physiologiques  normaux  : tendineux,  mus- 
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ciliaires,  périostiques,  osseux,  articulaires,  bulbo-caver- 
neux,  dont  la  période  latente  est  très  courte  ; quelques 
centièmes  de  seconde. 

A ce  groupe,  il  joint  les  reflexes  pathologiques  spi- 
naux, mouvements  de  flexion  spasmodique,  plus  rarement 
d’extension,  de  tout  le  membre  inférieur  dont,  dit-il 
très  justement,  la  période  latente  est  assez  longue  et 
variable; 

2°  Les  reflexes  comprenant,  entre  autres,  ce 

qu’il  est  convenu  d’appeler  les  réflexes  cutanés  dont  la 
période  latente  est  de  l’ordre  de  quelques  dixièmes  de 
seconde  ; 

3°  Les  réflexes  possédant  des  centres  spéciaux,  dont 
la  période  latente  est  de  l’ordre  de  plusieurs  secondes, 
voire  même  de  minutes.  L'éminent  neurologue  ne  pré- 
cise pas  davantage  de  combien  de  dixièmes  de  seconde 
se  compose  la  période  latente  des  différents  réflexes, 
qu’il  appelle  cérébraux,  et,  peut-être,  celte  réserve  est- 
elle  justifiée.  Remarquons  que  dans  ce  groupe  entrent 
certains  réflexes,  tels  que  le  fessier  et  l’abdominal,  chez 
lesquels  on  ne  doit  pouvoir  atteindre  qu’une  précision 
assez  faible. 

Marchand  et  Cl.  Vurpas  (7 8),  dans  un  article  où  ils 
opposent  la  grande  différence  entre  les  temps  perdus  des 
réflexes  tendineux  et  cutanés,  et  où  ils  concluent,  à tort, 
croyons-nous,  que  les  réflexes  tendineux  ne  sont  que  de 
simples  secousses  musculaires,  attribuent  aux  réflexes 
cutanés  plantaires,  une  période  latente  de  25  centièmes 
de  seconde. 

Verger  et  J.  Abadie  (121),  dans  une  analyse  tort  inté- 
ressante, des  réflexes  plantaires,  donnent  comme  temps 
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perdu  du  réflexe  planli-digîlal,  ou  réflexe  des  orteils  en 
flexion,  les  valeurs  de  10  centièmes  à 14  centièmes  de 
seconde.  Malheureusement,  la  technique  employée  par 
ces  auteurs,  n’est  pas  à l’abri  de  tout  reproche.  Ils  exci- 
taient la  peau  au  moyen  d’un  « style  spécial,  dans  lequel 
une  pointe  mousse,  en  os,  qui  sert  au  grattage,  est 
mobile  dans  un  manche  d’éhonite  dans  lequel  elle  pénè- 
tre légèrement,  et  à frottement  doux  quand  on  appuie 
sur  son  extrémité  libre.  En  pénétrant  ainsi,  elle^ferme 
un  circuit  électrique  sur  lequel  est  intercalé  un  signal  de 
Deprez  ». 

Nous  devons  penser  que  le  contact,  dans  ces  condi- 
tions, doit  se  fermer,  fréquemment,  soit  avant  que  l’exci- 
tation ait  eu  une  intensité  suffisante  pour  évoquer  le 
reflexe,  soit  avec  un  certain  retard.  Il  serait  bien 
remarquable  que  la  force  minimale  pour  fermer  le  cir- 
cuit, fut  la  même  que  celle  qui  provoquerait  le  mouve- 
ment réflexe. 

Nous  avons,  nous-même,  essayé  de  déterminer  le 
temps  perdu  de  quelques  réflexes  cutanés.  La  plupart  de 
nos  recherches  ont  porté  sur  les  mouvements  d’ensemble 
de  la  jambe,  dont  nous  parlerons  dans  la  seconde  partie  ; 
cependant,  nous  nous  sommes  appliqués  à déterminer, 
également,  le  temps  qui  s’écoule  entre  une  excitation 
cutanée  mécanique  et  l'extension  des  orteils  dans  les  cas 
de  paraplégies  spasmodiques  et  de  maladie  de  Friedreich, 
et  la  période  latente  du  réflexe  crémaslérien  dans  un  cas 
particulièi ement  favorable. 

Nous  nous  sommes  servis,  pour  cela,  de  la  méthode 
graphique  ; nous  évaluions  le  temps  perdu  au  moyen 
d’un  diapason  marquant  le  dixième  de  seconde  ; on 
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estimait  ainsi,  facilement,  le  1/40  de  seconde.  Il 
nous  a paru  inutile  d’employer  une  plus  grande 
fréquence,  les  variations  dans  les  résultats  obtenus, 
d’un  moment  à l’autre,  dépassant  de  beaucoup  cette 
erreur. 

Pour  indiquer  le  moment  oii  commençait  l’excitation, 
nous  nous  sommes  servis  du  procédé  suivant,  extrême- 
ment simple  : s’il  s’agissait  du  réflexe  plantaire,  nous 
appliquions,  sur  la  plante  du  pied  du  malade,  une  mince 
plaque  de  cuivre,  et  nous  promenions  une  pointe  mousse, 
également  en  cuivre,  de  bas  en  haut,  comme  on  le  fait, 
d’habitude,  dans  la  recherche  du  signe  de  Babinski,  de 
manière  que  le  début  du  trajet  de  la  pointe  se  fasse  au 
contact  de  la  plaque  de  cuivre.  De  cette  manière,  l’exci- 
tation cutanée  11e  commence  qu’au  moment  où  la  pointe 
quitte  la  plaque  pour  cheminer  sur  la  peau.  A ce  mo- 
ment-là, si  nous  avons  eu  soin  de  relier,  d’une  part,  la 
plaque  de  cuivre,  de  l’autre,  l’aiguille  mousse,  aux  deux 
pôles  d’une  pile,  et  si  nous  avons  intercalé  un  signal  de 
Desprez  dans  le  circuit,  la  brusque  rupture  de  ce  circuit, 
coïncidant  avec  le  début  de  l’irritation  cutanée,  fera  jouer 
le  signal  électrique  qui  marquera  un  trait  sur  notre 
tracé.  Ainsi  le  grattement  delà  peau  commence, d’emblée, 
avec  la  vitesse  et  l’intensité  de  pression  qu’a  le  style  au 
milieu  de  son  parcours,  et  nous  éliminons  les  erreurs 
dues  à l’incertitude  du  moment  où  la  pression  est  suffi- 
sante pour  provoquer  le  mouvement. 

Si  nous  faisons  les  moyennes  obtenues  dans  trois  cas, 
nous  obtenons  les  chiffres  suivants  : 
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Temps  Nombre 

en  secondes,  d’expériences 


Mlle  Caroline  Le  B 0,28  8 

M.  Emile  F 0,323  7 

M.  Paul  A.  . . , pied  droit.  . . 0,207  6 

pied  gauche.  0,204  7 


Mais,  dans  le  cours  d’une  même  séance,  les  nombres 
varient  dans  d’assez  fortes  proportions. 

12  juin  4913  : 

Paul  A.  . pied  gauche.  ...  0,10 

0,18 
0,20 
• 0,25 

La  progression  des  chiffres  est,  généralement,  crois- 
sante, accusant  une  certaine  fatigue  dans  la  réponse, 
d'autres  causes,  telles  que  l’intensité  avec  laquelle  l’exci- 
tation est  pratiquée,  doivent,  aussi,  intervenir. 

Passons,  de  suite,  aux  déterminations  faites  sur  la 
période  latente  du  réflexe  crémastérien.  Le  malade  sur 
lequel  nous  avons  fait  ces  mesures,  était  atteint  de  para- 
lysie générale  avec  hémiplégie  cérébelleuse  et  avait  des 
réflexes  cutanés  très  brusques. 

Par  léger  frôlement  de  la  partie  supéro-interne  de  la 
cuisse,  on  provoquait  un  retrait  très  rapide  du  testicule 
au  point  qu’en  attachant  le  fil  du  myographe  à la  peau 
du  scrotum  au  moyen  d’un  peu  de  cire  molle,  on  obte- 
nait une  courbe  dont  l’ascension  était  assez  nette  pour 
évaluer  le  début  du  mouvement.  Le  moment  où  com- 
mençait l’excitation,  était  obtenu  par  le  procédé  décrit 
plus  haut. 
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Voici  les  chiffres  trouvés  dans  ces  expériences  : 

0,18 

0,16 

0,15 

0,14 

On  peut  admettre,  vu  la  faible  précision  de  ces  sortes 
de  mesures,  que  ces  chiffres  sont  de  l’ordre  de  grandeur 
des  précédents. 

On  pourrait  penser  à une  cause  d’erreur  qui  s’intro- 
duirait du  fait  que  la  perception  du  sens  du  tact  est 
localisée,  ainsi  que  l’ont  montré  les  recherches  de 
Blix  (19),  Goldscheider  (53),  Max  yon  Frey  (45),  en  des 
points  de  la  peau  isolés  les  uns  des  autres  ; on  peut  se 
demander,  alors,  si  du  fait  que  la  pointe  peut,  en  quit- 
tant la  lame  de  cuivre,  tomber,  de  suite,  sur  un  de 
ces  points,  ou  parcourir  une  certaine  longueur  avant 
d’en  rencontrer,  il  n’en  résulte  pas,  parfois,  une  source 
de  retard,  dans  le  début  de  l’excitation,  par  rapport  au 
moment  indiqué  par  le  signal.  En  réalité,  ces  points  sont 
trop  rapprochés,  dans  la  plante  du  pied,  — 1 millim. 
d’intervalle,  en  moyenne,  d’après  Goldscheider  — pour 
qu’il  puisse  en  résulter  une  cause  d’erreur  appréciable. 

Pour  la  partie  supérieure  de  la  cuisse,  où,  d’après  ce 
même  auteur,  les  points  sont  distants  d’environ  si 
nous  admettons  comme  vitesse  de  translation  15  c.  la 
seconde,  nous  pourrions  avoir  une  erreur  maxima  de 
1/50  de  seconde,  qui  est  assez  près  des  erreurs  d’ob- 
servation. Nul  doute  que  si  l’on  opérait  sur  d’autres 
points  du  corps,  tels  que  le  dos  ou  l’abdomen,  il  ne 
fallut  tenir  compte  de  cet  élément  d'incertitude. 
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Somme  toute,  il  nous  paraît  vérifié  que  les  réflexes 
cutanés  ont  un  temps  perdu  incontestablement  beaucoup 
plus  long  (environ  8 fois  plus)  que  les  réflexes  tendineux. 
Faut-il  en  conclure,  comme  on  le  pense  souvent,  que 
leur  trajet  est  plus  long,  se  prolongeant  même  jusqua 
l’écorce  cérébrale  ? 

Sans  vouloir  entamer,  ici,  la  discussion  des  autres 
preuves  de  la  localisation  cérébrale  de  ces  réflexes,  nous 
n’hésitons  pas  à affirmer  que  l’argument  tiré  de  la  lon- 
gueur de  la  période  latente,  n’est  pas  probant.  Jendrassick 
lui-même,  n’hésite  pas  à ranger  dans  la  même  catégorie 
des  réflexes  spinaux,  ceux  qu’il  appelle  « physiologi- 
ques »,  et  les  autres  qu’il  nomme  « pathologiques  », 
bien  qu’ils  aient,  de  l’avis  même  de  cet  auteur,  des 
périodes  latentes  différentes. 

En  outre,  selon  nous,  cet  accroissement  doit  provenir, 
en  grande  partie,  tout  au  moins,  de  la  manière  dont 
l’excitation  est  portée  et  du  phénomène  de  la  somma- 
tion latente  des  excitations.  On  a remarqué,  de  tout 
temps,  qu’une  faible  excitation  prolongée,  portée  sur  la 
peau  des  animaux,  produisait  mieux  un  mouvement 
réflexe,  qu'une  courte,  relativement  forte,  mais  isolée, 
même  si  elle  est  portée,  directement,  sur  le  nerf 
afférent. 

Il  faut  donc  admettre  que  ces  stimulations,  d’abord 
inefficaces,  s’additionnent  soit  dans  les  organes  périphé- 
riques des  sens,  soit  dans  les  parties  plus  centrales  du 
système  nerveux,  pour  arriver  à déclancher  la  réaction 
musculaire.  Sans  doute,  dira-t-on,  le  phénomène  ne  se 
produit  pas  dans  le  cas  des  réflexes  tendineux.  Remar- 
quons, tout  d’abord,  que  la  manière  même  dont  ils  sont 
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évoqués  par  choc  brusque  sur  le  tendon,  écarte  l’hypo- 
thèse d’une  sommation  des  excitations  ; et  puis,  les 
terminaisons  nerveuses,  découvertes  par  Tschirjew  dans 
les  tendons  des  muscles,  ont  une  structure  fort  diffé- 
rente des  corpuscules  du  tact  qui  sont  de  véritables 
organes  de  réception  et  de  transformation  de  l’excitation, 
et  qui,  par  conséquent,  doivent  participer,  comme  les 
parties  analogues  situées  plus  profondément,  des  pro- 
priétés d’absorption  et  d’accumulation  de  l’ébranlement 
nerveux. 

En  résumé,  s’il  est  hors  de  doute  que  le  temps  perdu 
soit  un  caractère  qui,  avec  tant  d’autres,  différencie  les 
réflexes  tendineux  des  réflexes  cutanés,  il  est  tout  aussi 
prématuré  de  voir  dans  ceux-ci  de  simples  secousses 
musculaires,  que  de  conclure  que  ceux-là  ont  un  trajet  en- 
céphalique, ou  même  cortical.  D’ailleurs,  nous  verrons, 
un  peu  plus  loin,  des  mouvements  réflexes  dont  l’origine, 
purement  médullaire,  n’est  pas  douteuse,  présenter  une 
période  lalenfe,  peut-être  encore  plus  considérable. 


APERÇU  DES  DONNÉES  EXPÉRIMENTALES  ET  ANATOMO- 
PATHOLOGIQUES 


Avant  de  commencer  l’étude  d’un  groupe  de  réflexes 
particuliers,  qu’on  ne  rencontre  que  dans  certains  cas 
pathologiques,  nous  pensons  utile  d’exposer,  brièvement, 
les  idées  actuellement  régnantes  sur  les  trajets  des  réflexes 
et  la  localisation  de  leurs  centres. 

Nous  avons  vu  que  la  connaissance  de  la  période 
latente,  qui  s'écoule  entre  l’excitation  et  la  réponse  mus- 
culaire, était  insuffisante  pour  déterminer  la  longueur  de 
l’arc  réflexe.  Les  résultats  expérimentaux  acquis  dans 
celte  direction,  sont  extrêmement  intéressants,  en  raison 
de  ce  qu’ils  nous  enseignent,  sur  la  conductibilité  ner- 
veuse, et  la  manière  dont  l’influx  se  propage  à travers  les 
différents  organes  de  transmission  ; cependant,  quand  il 
s’agit  de  situer,  anatomiquement,  un  centre  réflexe,  trop 
d’inconnues  interviennent  dans  le  problème  pour  que  la 
solution  en  soit  actuellement  possible. 

Mais  nous  avons,  semble-t-il,  des  procédés  d’investi- 
gation plus  directs,  et  qui  rendent  de  grands  services 
dans  les  autres  branches  de  la  physiologie  humaine  : 
l’expérimentation  et  les  observations  cliniques  contrôlées, 
si  possible,  par  des  examens  anatomo-pathologiques. 

Malheureusement,  les  résultats  expérimentaux  ont 
contribué,  pendant  longtemps,  plutôt  à égarer  les  phy- 
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siologisles,  qu’à  projeter  quelque  lumière  sur  la  locali- 
sation des  réflexes  humains.  Il  ne  faut,  en  elle!,  trans- 
porter qu’avec  une  grande  prudence,  sur  l’homme,  les 
résultats  expérimentaux  acquis  sur  des  animaux,  dont  le 
système  nerveux  est,  toujours,  — même  quand  il  s’agit 
d’espèces  supérieures,  — fort  dissemblable  de  celui  de 
l’homme. 

Quant  à l’observation  anatomo-pathologique,  qui  cons- 
titue presque  la  seule  manière  que  nous  ayons,  d’acqué- 
rir des  notions  précises  sur  cette  question,  elle  est  d'une 
interprétation  parfois  fort  délicate,  et  n’est  conduite  que 
depuis  quelques  années,  avec  une  technique  suffisante, 
pour  qu’il  soit  possible  d’en  apprécier  tous  les  éléments. 

Ces  deux  méthodes,  en  outre,  et  ceci  est  plus  grave, 
ne  semblent  pas  être  toujours  d’accord.  Ces  divergences 
ont  été  la  source  de  nombreuses  hypothèses.  Actuelle- 
ment encore,  les  difficultés  sont  loin  d’être  complètement 
aplanies,  et  nous  ne  possédons  par,  une  théorie  de  la 
réflectivité  humaine,  à laquelle  tous  les  auteurs  se 
rallient. 

Nous  pensons  qu’il  faut  commencer  par  distinguer  et 
traiter  à part,  les  différentes  sortes  de  réflexes,  qui,  très 
dissemblables  dans  leurs  modes  d’apparition  et  leurs 
caractères,  11e  se  comportent  pas,  en  outre,  identique- 
ment, dans  les  différentes  affections,  au  point  qu’on  a 
pu  parler  d’un  antagonisme  entre  certains  d’entre  eux. 
Chez  les  animaux  mêmes,  celle  distinction  devrait  être 
faite  ; mais  nous  savons  que,  à part  les  réflexes  des  ani- 
maux à sang  froid,  qui  mettent  en  jeu,  à la  fois,  la  sen- 
sibilité superficielle  et  la  sensibilité  profonde,  on  n’a  guère 
étudié  que  les  réflexes  tendineux,  chez  les  mammifères. 
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Nous  allons  examiner,  successivement,  les  réflexes 
cutanés  normaux,  c’est-à-dire  plantaire  en  flexion, 
crémastérien,  et  les  trois  abdominaux  auxquels  on  peut 
ajouter  le  réflexe  inguinal  chez  la  femme.  Nous  conti- 
nuerons par  les  réflexes  tendineux,  dont  le  plus  étudié 
est  celui  du  genou,  et  nous  terminerons  par  les  réflexes 
anormaux  dits  « de  défense  » qui  se  présentent  chaque 
fois  que  la  moelle  est  séparée,  physiologiquement,  des 
centres  supérieurs. 

Les  réflexes  cutanés  normaux  paraissent  être  ceux 
dont  l’existence  dépend  le  plus  étroitement  de  l’intégrité 
des  parties  encéphaliques,  voire  même  corticales  du  sys- 
tème nerveux.  Cliniquement,  il  est  à peu  près  certain 
que  dans  le  cas  d’hémiplégie  ou  de  paraplégie,  ces 
réflexes  sont  fortement  diminués,  sinon  abolis.  De  là, 
l’hypothèse  naturelle  suivant  laquelle  ils  emprunteraient 
des  voies  longues,  remontant  plus  ou  moins  haut  dans 
l’axe  nerveux,  et,  pour  beaucoup  d’auteurs,  jusqu’au 
cerveau.  Van  Gehuchten  1900  (50),  Knapp  (721, 
Goldflam  (52),  Jendrassick  (69),  Munch- Peterson  (89), 
Pandy  (93).  Pour  Rosenthal,  les  réflexes  cutanés  auraient 
leur  centre  dans  la  région  bulbo-cervico-spinale,  mais 
peuvent  emprunter,  parfois,  d’autres  voies  plus  courtes. 
Cette  manière  de  voir,  cependant,  ne  va  pas  sans  se 
heurter  à quelques  difficultés. 

Ainsi  que  le  font  observer  MM.  Pierre  Marie  et  Foix 
(82),  un  des  caractères  propres  de  ces  réflexes,  est  de  se 
localiser  à certains  muscles  correspondant  au  segment 
médullaire  du  territoire  cutané  excité.  Il  semble  que 
l’influx  nerveux  passe  directement  de  la  racine  posté- 
rieure à la  cellule  motrice  la. plus  rapprochée,  et  que  la 
strohl.  4 
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réponse  musculaire  ne  soit  conditionnée  que  par  des 
raisons  purement  topographiques. 

Si  on  veut  attribuer  une  origine  cérébrale  à ces 
réflexes  cutanés,  il  faut  admettre  que  la  représentation 
corticale  des  réflexes  est  identique  à la  représentation 
médullaire.  La  preuve  n'en  est  pas  encore  faite. 

Plus  spécialement,  le  réflexe  plantaire,  qui,  au  début 
de  ces  lésions  présente,  en  général,  le  type  en  extension, 
Collier  (29),  finit,  parfois,  par  se  transformer  en  réflexe, 
en  flexion,  ainsi  qu’en  témoignent  l’observation  de 
Dreyfus-Rose  (37)  et  le  cas  si  instructif  de  section  com- 
plète de  la  moelle,  rapportés  par  MM.  Déiérine  et  Lévy- 
Valensi  (33). 

D’ailleurs,  on  a beaucoup  de  peine  à déterminer 
quelles  portions  du  cerveau  doivent  être  considérées 
comme  nécessaires  à la  production  des  réflexes  cutanés. 
Et,  de  fait,  il  semble  que  différentes  régions  de  l’encé- 
phale, le  cervelet,  Hupperl  (67),  Schullze  (107),  Men- 
zel  (86),  le  cortex,  P.  Lenormand  et  Dide  (77),  la  pro- 
tubérance (P.  Lenormand),  peuvent  être  isolémentaltérés 
sans  que  ces  lésions  soient  capables  de  les  supprimer. 

On  a donc  pu,  avec  quelque  raison,  se  demander  si 
cette  dépendance  des  réflexes  cutanés  normaux  vis-à-vis 
de  l’encéphale,  était  réellement  due  au  fait  que  leurs 
centres  devaient  être  localisés  dans  cette  partie  de  l'axe 
cérébro-spinal,  ou  s’il  ne  s’agissait  pas  d’une  influence 
que  le  cerveau  exercerait,  à distance,  par  l’intermédiaire 
des  neurones  d’association. 

Selon  une  première  opinion,  les  réflexes  cutanés 
seraient  médullaires,  chez  l’homme  comme  chez  les 
animaux,  Pick,  Kahler,  Noïca  et  Sakelaru  (91),  Delbet 
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(35),  mais  l’arc  réflexe  est  sous  la  dépendance  des  parties 
plus  élevées  du  névraxe,  dont  il  reçoit  une  action  inhi- 
bitrice ou  dynamogénique. 

Ces  influences  varient,  avec  chaque  auteur,  quant  aux 
centres  dont  elles  émanent  et,  quant  aux  voies  de  trans- 
mission. Pour  les  uns.  le  cervelet  exercerait  une  action 
tonique  (Van  Gehuchten  1897,  Lugaro)  ; pour  d’autres, 
cette  action  se  combinerait  avec  une  influence  inhibi- 
trice venant  du  cerveau,  Jackson  (68),  Bastian  (12). 
D’autres,  encore,  voient  dans  le  faisceau  pyramidal,  le 
véhicule  d’une  action  d’arrêt,  exerçant  un  effet  modéra- 
teur sur  l’activité  de  la  moelle  (Pierre  Marie,  Schwartz 
(108). 

En  somme,  aucune  des  théories  émises  à ce  sujet,  ne 
nous  semble  capable  d’entraîner  la  conviction;  les  faits 
rapportés  sont  trop  peu  concordants  pour  permettre  de  se 
faire  une  opinion  décisive,  et  l’on  peut  dire  que  la  loca- 
lisation des  réflexes  cutanés  est,  encore,  une  des  ques- 
tions les  plus  obscures  de  la  neurologie. 

Les  réflexes  tendineux,  par  contre,  se  comportent,  à 
la  suite  des  altérations  de  Taxe  cérébro-spinal,  d’une 
manière  beaucoup  plus  conforme  à ce  que  noue  enseigne 
la  physiologie. 

On  démontre,  en  effet,  que  chez  la  grenouille,  une 
portion,  même  fort  limitée  de  moelle,  suffit  à transmettre 
et  à coordonner  les  excitations  réflexes;  on  exprime  ceci 
en  disant  que,  chez  elle,  l’automatisme  médullaire  est 
parfait. 

A la  vérité,  nous  avons  vu  que  le  cerveau  exerce 
bien,  sur  la  substance  grise  médullaire,  une  action  d’in- 
hibition, mais  là  se  borne  le  rôle  des  parties  encéphali- 
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ques,  el  leur  connexion  avec  les  centres  de  la  moelle, 
n’est  en  rien  nécessaire  à l’activité  de  ces  derniers. 

On  a multiplié  de  semblables  expériences  sur  d’autres 
animaux,  et  presque  tous  présentent,  à un  certain  degré, 
cette  indépendance  de  fonctionnement  de  la  moelle. 

Chez  les  chiens,  quelques  auteurs  (Lapinski  (75),  Cad 
et  Flatau)  (47),  ont  trouvé,  cependant,  qu’après  section 
de  la  moelle,  les  réflexes  rotuliens  pouvaient  disparaître 
pendant  nn  temps  variable  ; mais  s’il  faut  en  croire 
Dreyfus-Rose  (37),  les  réflexes  patellaires  reparaissent, 
toujours,  exagérés,  soit  immédiatement,  soit,  au  maxi- 
mum, un  quart  d’heure  après  la  section  totale.  Ce 
seraient,  aussi,  d’après  cet  auteur,  les  résultats  auxquels 
M.  Delbet  (34)  est  parvenu. 

Chez  les  singes,  les  expériences  sont  assez  contradic- 
toires. Parfois,  les  réflexes,  supprimés  après  l'opération, 
reparaissent  après  un  laps  de  temps  plus  ou  moins  long 
(Ferrier  (42),  Moore  et  Oerlel  (87),  Brauer  (20)]  et, 
d’autres  fois,  ils  seraient  définitivement  abolis  (Sher- 
rington,  Crocq,  Moore  el  Oertel). 

Toutefois,  il  semble  bien  qu’à  mesure  que  l’on  s’élève 
dans  l’échelle  animale,  les  centres  encéphaliques  jouent 
un  rôle  de  plus  en  plus  prépondérant  dans  la  fonction 
réflexe,  et,  que  leur  séparation  d’avec  les  centres  médul- 
laires sous-jacents,  rendent  ceux-ci  incapables  de  réfléchir 
l’excitation,  sans  que  rien  ne  nous  permette  de  décider 
si  cetle  séparation  agit  en  sectionnant  les  voies  mêmes 
de  transmission  nerveuse,  ou  en  supprimant  cette  action 
que  le  cerveau  exerce  sur  les  cellules  de  la  moelle  et 
dont  le  rôle  dynamique  ou  trophique  paraît  nécessaire  à 
son  fonctionnement. 
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Chez  l’homme,  les  choses  vont-elles  s’accentuer  encore, 
au  point  de  ne  plus  permettre  aucune  manifestation 
réllexe,  sans  le  concours  des  centres  supérieurs  ? 

C’est  là,  du  moins,  en  ce  qui  concerne  les  réflexes 
physiologiques,  la  thèse  brillamment  soutenue  par 
M.  Crocq,  au  xic  Congrès  des  aliénistes  et  neurologistes 
de  France  et  des  pays  de  langue  française. 

D’après  cet  auteur,  il  n’y  aurait  pas  contradiction 
entre  les  faits  expérimentaux  et  les  faits  cliniques,  ou, 
du  moins,  cette  contradiction  ne  serait  qu’apparente. 
Nous  passons,  insensiblement,  de  l’automatisme  médul- 
laire complet  de  la  grenouille,  à la  localisation  basilaire 
ou  corticale  des  centres  réflexes,  chez  l’homme. 

Un  fait  clinique  banal  est,  dans  les  cas  d’hémiplégie 
ou  de  paraplégie,  l’exagération  ordinaire  des  réflexes 
tendineux.  Ils  suivent  donc,  chez  l’homme,  les  mêmes 
modifications  que  chez  les  animaux  inférieurs,  où  la 
moelle  présente  une  exaltation  de  sa  réflectivité,  après 
section  des  fibres  nerveuses  qui  l’unissaient  au  cerveau. 

De  là,  semble  s’imposer  la  conclusion  que  les  réflexes 
tendineux  sont  purement  spinaux.  C’est  l’opinion  de 
Jendrassick  (69),  Rosenthal  et  Mendelssohn  (102).  Mais, 
certains  auteurs  (Sherrington,  Westphal,  Gowers,  Luigi 
Silvagni  (113),  Marchand  et  C.-L.  Vurpas)  continuent 
à ne  voir  dans  le  phénomène  du  genou,  qu’une  simple 
secousse  musculaire. 

Van  Gehuchten,  par  contre,  localise  dans  le  mésencé- 
phale  les  réflexes  tendineux,  qui  emprunteraient  la  voie 
rubro-spinale. 

Selon  Pandy  (93),  enfin,  ils  seraient  corticaux. 

Dans  l’hémiplégie,  en  effet,  cet  auteur  a vu  les  réflexes 
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du  côlé  parésie,  subir  une  modification  analogue  à celle 
des  mouvements  d’origine  corticale.  Je  rappellerai,  ici, 
que  la  brièveté  de  la  période  latente  du  réflexe  patellaire, 
nous  force  à lui  attribuer  les  voies  les  plus  courtes 
possibles. 

Mentionnons,  également,  les  observations  que  Laureys 
(76),  a faites  sur  l’ordre  dans  lequel  disparaissent  les 
réflexes  pendant  l’anesthésie  chloroformique,  et  qui  ten- 
dent à prouver  que  de  tous  les  réflexes,  c’est  le  réflexe 
rotulien  qui  résiste  le  plus  longtemps  à l’envahissement 
du  système  nerveux,  par  le  narcotique.  (Il  est  même, 
exagéré,  pendant  une  certaine  période).  D’après  ce  que 
nous  savons  de  la  manière  dont  se  fait  la  disparition 
progressive  des  fonctions  nerveuses,  nous  sommes  portés 
à considérer  ceci  comme  une  confirmation  des  vues  de 
Van  Gehuchten. 

Quand  il  y a lésion  transversale  complète  de  la  moelle, 
chez  l’homme,  les  faits  perdent  un  peu  de  leur  netteté. 
Parfois,  les  réflexes  reparaissent  et  s’exagèrent,  accom- 
pagnés, souvent,  de  contracture.  D’autres  fois,  et  c’est  la 
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règle  dans  les  sections  totales  brusques,  ils  paraissent, 
totalement,  abolis.  Ici,  comme  pour  les  réflexes  cutanés, 
on  se  trouve  en  présence  de  deux  tendances  opposées 
qui  ont,  chacune,  leurs  défenseurs,  et  qui  s’appuient  sur 
des  faits  cliniques,  incontestables. 

La  première,  soutenue  par  Charcot,  Brissaud,  Vulpian, 
affirme  que  toute  section  transversale  complète  de  la 
moelle,  doit  produire  de  l’exagération  des  réflexes  et  de 
la  contracture  ; tout  au  moins,  quand  l’arc  rétlexe  élé- 
mentaire est  indemne. 

La  seconde,  connue  sous  le  nom  de  « ioi  de  Bastian  » 


et  partagée  par  de  nombreux  neurologues,  tels  que 
Jackson,  Bruns  (24),  Yan  Gehucliten,  Crocq  et  Mari- 
nesco  (23),  soutient  que  la  section  physiologique  des 
cordons  de  la  moelle,  a comme  conséquence  inéluctable 
la  disparition  des  réflexes  cutanés  et  tendineux,  et  que, 
seuls,  le  réflexe  plantaire  et  les  mouvements  connus  sous 
le  nom  de  « réactions  de  défense  » font  exception  à la 
règle. 

Nous  renvoyons  à la  très  intéressante  thèse  de 
M.  Dreyfus-Rose,  pour  rénumération  et  la  discussion 
des  observations  relatives  à ces  cas  de  destruction  trans- 
verse de  la  moelle.  Ils  se  rencontrent,  encore,  assez  fré- 
quemment, en  clinique,  soit  qu’ils  se  présentent  à la 
suite  de  blessures  par  armes  à feu  ou  tranchantes,  de 
fractures  vertébrales  chez  des  acrobates  ; soit  comme 
conséquence  d’une  tumeur  intra  ou  extra  dure-mérienne, 
d’une  pachyméningite-syphilifique  ou  tuberculeuse  qui 
déterminent  une  myélite  transverse  totale.  L’état  des 
réflexes  est  très  variable  suivant  chaque  cas  particulier. 

Les  partisans  de  la  première  théorie  mettent  volon- 
tiers, sur  le  compte  d'une  lésion  anatomique  de  l’arc 
réflexe,  de  troubles  vaso-moteurs,  ou  de  simples  phéno- 
mènes d’inhibition,  les  cas  où  les  réflexes  paraissent 
abolis. 

Par  contre,  les  défenseurs  de  la  « loi  de  Bastian  » 
contestent,  souvent  la  totalité  de  la  section,  et  invoquent 
la  persistance  possible  de  quelques  fibres  nerveuses, 
capables  de  véhiculer  l’excitation  jusqu’à  l’encéphale. 

Plus  originale  est  l’hypothèse  de  MM.  Raymond  et 
Cestan  (98).  Ces  auteurs  se  sont  demandés  si  la  rapidité 
plus  ou  moins  grande,  avec  laquelle  s’opère  la  solution 


56 


de  continuité,  n’avait  pas  une  influence  prépondérante 
sur  le  sort  ultérieur  des  réflexes. 

Plus  récemment.  M.  F.  Dreyfus-Rose,  reprenant  cette 
question,  conclut  en  disant  que  les  sections  totales  brus- 
ques, complètes,  s'accompagnent,  toujours,  de  para- 
plégie flasque,  avec  abolition  des  réflexes  ; dans  le  cas 
ou  la  section  se  produit  par  compression  lente,  l’hyper- 
tonie  et  l’exagération  des  réflexes  persisteraient  indéfini- 
ment. 

Il  ajoute  que,  normalement,  les  réflexes  tendineux  et 
cutanés  suivent  des  voies  longues,  dépassant  la  moelle, 
et  que,  seuls,  quelques  réflexes  pathologiques  (plantaire, 
mouvements  de  défense)  peuvent  suivre  des  voies 
courtes. 

Mais  la  question  est  loin  d’être  définitivement  élucidée. 

D'abord,  l’explication  qu’il  nous  donne  de  la  persis- 
tance de  la  contracture  et  de  l’exagération  des  réflexes, 
une  fois  le  tronçon  inférieur  de  la  moelle  isolé,  ne  nous 
satisfait  que  médiocrement. 

Si  nous  admettons,  avec  l’auteur,  qu’il  vient,  soit  du 
cervelet  (Bastian,  Yan  Gehuchten),  soit  des  ganglions 
de  la  base  (Crocq,  Grasset),  des  fibres  tonigènes,  per- 
mettant à la  moelle  de  transmettre  les  excitations  réflexes, 
si  nous  comprenons  assez  bien,  que  sous  l’action  de  cette 
compression,  il  puisse  se  produire  une  réaction  des 
fibres  apportant  du  tonus  à la  moelle,  et  que  cette 
réaction  charge  cette  dernière  à la  manière  du  diapason 
dans  les  expériences  de  Stcherback  (114),  il  nous  paraît 
difficile  d’admettre,  après  la  section  définitive  de  1 axe 
médullaire,  la  suivivance  de  cette  action  à la  cause  qui 
la  provoquait.  L’elfet  du  diapason  de  Stcherback  est 
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limitée,  et  l’expression  même  de  charge,  suppose  une 
provision  d’énergie,  susceptible  de  s’épuiser  si  elle  n’est 
plus  renouvelée. 

Mieux  vaudrait,  semble-t-il,  constater  cette  sorte  d’ac- 
coutumance de  la  moelle  à récupérer  son  initiative 
propre,  lorsque  la  séparation  d’avec  les  parties  plus 
élevées  du  névraxe  s’est  accomplie  avec  lenteur,  sans 
essayer  d’en  donner  une  explication  qui  dépasse  nos 
connaissances. 

Et  puis,  une  fois  la  moelle  ainsi  détachée  de  ses 
connexions  encéphaliques,  donne-t-elle  l’impression 
d’être  privée  d’une  action  tonigène,  et,  dans  les  mouve- 
ments, anormaux,  il  est  vrai,  mais,  parfois,  d’une  grande 
puissance,  qu  elle  manifeste,  ne  semble-t-elle  pas  être, 
plutôt,  dépourvue  d’une  influence  directrice  et,  même, 
en  quelque  sorte,  frénalrice,  que  d’une  action  stimulante 
et  dynamogénique  ?... 

Ceci  nous  amène  à parler  du  troisième  groupe  de 
réflexes,  ceux  qu’on  a qualifiés,  improprement,  de  réac- 
tions de  défense,  et  qui  se  rencontrent,  dans  les  cas  d’in- 
terruption plus  ou  moins  complète  des  neurones  d’asso- 
ciation encéphalo-médullaire.  Nous  les  étudierons,  plus 
loin,  en  détail,  au  double  point  de  vue  de  leur  morpho- 
logie et  de  leur  interprétation  biologique.  Il  nous  suffira 
de  présiser,  ici,  la  place  qu’ils  occupent  vis-à-vis  des 
autres  fonctions  réflexeç. 

Ce  sont,  premièrement,  des  réflexes  à voies  courtes; 
certaines  observations  prouvent,  en  effet,  qu’ils  survivent 
à la  section  totale  de  la  moelle. 

Ils  sont  l’expression  de  l’activité  autonome  de  celle-ci, 
libérée  de  l’influence  prépondérante  des  centres  supé- 
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rieurs.  Ils  méritent  donc  bien  le  nom  de  mouvements 
d’automatisme  médullaire,  ce  mot  étant  pris  dans  le  sens 
de  fonctionnement  coordonné  et  adapté. 

Nous  Louchons,  là,  au  deuxième  caractère  de  ces 
réactions,  qui  ne  sont  pas  une  réponse  directe  d’un 
muscle  à une  excitation  pénétrant  dans  le  segment 
médullaire  correspondant,  mais  une  mise  en  jeu  harmo- 
nieuse de  tous  les  muscles  d’un  membre.  Gomme  ils  se 
présentent  toutes  les  fois  qu’il  y a suppression  physiolo- 
gique du  cerveau  sur  la  moelle,  lorsque  l’organisme 
humain  est  placé  dans  des  conditions  analogues,  pour 
ainsi  dire,  à celles  de  l’animal  sur  lequel  on  expé- 
rimente, ils  sont,  malgré  leur  forme  complexe,  des 
réactions  mieux  connues  au  point  de  vue  du  trajet 
nerveux. 

En  résumé,  l’étroite  dépendance  de  la  moelle,  vis-à- 
vis  des  centres  encéphaliques,  semble  être  incontestable 
chez  l’homme  : cliniquement,  la  loi  de  Bastian  est  véri- 
fiée. La  connaissance  des  voies  réflexes  normales,  en 
reste,  malheureusement  incertaine.  Peut-être  convien- 
drait-il, aussi,  de  retenir  l’opinion  professée,  surtout,  par 
Mendelssohn  (85),  A.  Gordon  (55),  Grasset  (57),  Berto- 
lotti  (17)  d’après  laquelle  il  serait  illusoire  de  déter- 
miner des  trajets  variables  d’un  sujet  à l’autre. 

C'est  à cette  même  hypothèse  que  se  range  P.  Lenor- 
mand,  quand  il  conclut  : « La  localisation  des  réflexes, 
d’une  manière  absolue,  semble  être  chose  impossible, 
chez  l’homme  ; plusieurs  portions  du  névraxe  contri- 
buent à leur  production.  » 

Mais  lorsque  cette  liaison  cérébro-spinale,  est  alfaiblie 
ou  détruite,  la  moelle,  si  elle  n’est  pas,  de  ce  fait,  privée 
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de  toutes  ses  fonctions,  développe  une  activité  nouvelle. 
C'est  cette  activité,  due  à la  libération  de  l'influence 
cérébrale,  que  nous  allons  étudier  dans  la  seconde  partie 
de  ce  travail. 


DEUXIÈME  PARTIE 

RÉFLEXES  D’AUTOMATISME  MÉDULLAIRE 


ETUDE  MORPHOLOGIQUE  DES  MOUVEMENTS 

La  connaissance  des  réflexes  cutanés  est  très  ancienne, 
ainsi  qu’en  témoignent  les  travaux  de  Reddi,  Schaminer- 
dam,  Willis,  Robert  Wytt,  etc.  ; mais  on  a longtemps 
confondu,  sous  ce  nom,  toute  espèce  de  mouvements 
involontaires,  consécutifs  à une  action  plus  ou  moins 
intense  portée  sur  une  partie  de  la  surface  du  corps,  sans 
se  demander  si  l’origine  même  du  mouvement  était  la 
sensation  développée  dans  les  terminaisons  cutanées  des 
nerfs  sensitifs.  En  particulier,  on  a,  jusqu'à  ces  derniers 
temps,  englobé  dans  cette  vaste  catégorie  des  réflexes 
dits  cutanés,  des  mouvements  parfois  fort  complexes 
dont  nous  allons,  maintenant,  nous  occuper  plus  spécia- 
lement. Ces  mouvements,  encore  nommés  mouvements 
réflexes  de  défense,  bien  que,  ainsi  que  nous  le  verrons 
plus  loin,  cette  appellation  soit  défectueuse,  se  produi- 
sent dans  beaucoup  d’affections  qui  aboutissent  à la 
paraplégie  spasmodique  avec  contracture  ; cependant, 
toutes  ne  sont  pas  également  favorables  à leur  apparition. 
Les  principales  maladies  dans  lesquelles  on  les  rencontre 
constamment  sont  : les  paraplégies  organiques,  la  sclç- 
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rose  en  plaques,  la  paraplégie  par  compression  du  mal 
de  Pott,  les  tumeurs  cancéreuses  vertébrales,  les  para- 
plégies syphilitiques,  la  paraplégie  spaslique  familiale. 

On  les  trouve  moins  fréquemment  dans  l’hérédo-ataxie 
cérébelleuse,  la  maladie  de  Friedreich,  et  l’athétose 
double. 

On  peut  dire  que  tous  les  processus  aboutissant  à 
une  lésion  du  faisceau  latéral,  est  susceptible  de  leur 
donner  naissance,  et  l’altération  des  voies  d’association 
entre  la  moelle  et  l’encéphale,  semble  être  une  condition 
nécessaire  à leur  apparition.  Comme  cette  altération  ne 
fait  que  réaliser,  en  somme,  une  section  physiologique 
plus  ou  moins  complète  de  l’axe  médullaire,  et  placer, 
ainsi,  le  malade  dans  une  situation  analogue  à celle  de 
l’animal  auquel  on  a fait  subir  une  transeclion  expéri- 
mentale de  la  moelle,  on  est  autorisé  à voir  dans  ces 
mouvements,  une  manifestation  de  l’automatisme  médul- 
laire. C’est  ainsi  que  les  physiologistes  désignent  l’acti- 
vité propre  de  la  moelle  quand  elle  n’est  plus  soumise  à 
l’action  incessante  du  cerveau.  Nous  avons  vu  l'influence 
tout  à la  fois  inhibitrice  et  directrice  que  ce  dernier  exerce 
sur  la  moelle,  à tel  point  que  le  fonctionnement  de  celle- 
ci  en  est  entièrement  masqué. 

Une  cause  survient-elle  qui  détruit  ces  connexions,  la 
moelle  se  trouve  susceptible  de  provoquer,  par  elle-même, 
certains  mouvements,  naturellement  de  nature  réflexe, 
et  qui  sont  la  manifestation  de  son  activité  libérée. 

S’il  nous  fallait  une  preuve  irrécusable  que  c’est  bien 
au  fonctionnement  de  la  moelle,  seule,  que  nous  devons 
ces  réflexes,  nous  la  trouverons  dans  une  communication 
de  MM.  Déjerine  et  Lévy-Valensi  (33),  dans  laquelle 
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nous  voyons  ces  mouvements  persister  après  une  sec- 
tion complète  de  Taxe  médullaire,  ainsi  qu'il  résulte  de 
l'examen  anatomique  ultérieur. 

Donc,  le  terme  de  « mouvements  d’automatisme  médul- 
laire >•  que  MM.  Pierre  Marie  et  Foix  (82)  ont  substitué 
à celui  de  « réflexes  de  défense  » convient  admirable- 
ment à ces  mouvements  réflexes,  tout  en  ne  préjugeant 
rien  de  leur  signification  biologique. 

Dans  un  récent  et  remarquable  article  sur  cette  ques- 
tion, M.  André  Thomas  (118)  signale  qu’il  est  déjà  fait 
mention  de  tels  mouvements  dans  une  observation  d’Ol- 
livier  (d’Angers).  Il  est  probable,  en  effet,  que  les 
secousses,  parfois  violentes,  qui  agitent  les  membres 
inférieurs  des  malades  contracturés,  d’une  manière  quel- 
quefois spontanée,  du  moins,  en  apparence,  n’ont  pas 
dû  échapper  soit  aux  malades  eux-mêmes,  soit  au  per- 
sonnel soignant. 

Signalés,  également,  par  Charcot,  ces  mouvements 
font  l’objet  d’une  description  soignée  de  la  part  de 
Brown-Séquard  (23)  et  de  Yulpian  (122).  Ce  dernier, 
notamment,  avait  bien  remarqué  le  mouvement  de  triple 
flexion  qui  constitue  l’allure  la  plus  commune  de  ce 
réflexe. 

Enfin,  MM.  Pierre  Marie  et  Foix,  dans  une  série  d’ar- 
ticles consacrés  à celle  question,  ont  fait  une  étude  appro- 
fondie de  ces  phénomènes,  et  ont  été  les  premiers  à en 
dégager  les  caractères  propres,  qui,  rattachant  ces  faits 
à la  physiologie  expérimentale,  leur  ont  permis  d’en 
expliquer  le  mécanisme  et  d’en  pénétrer  la  pathogénie. 
En  signalant  les  manœuvres  dont  nous  allons,  mainte- 
nant, parler  et  qui  permettent  d’obtenir  ces  mouvements, 
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d’une  manière  beaucoup  plus  constante,  ces  auteurs  ont 
pu  les  étudier  dans  bien  des  cas  où  ils  seraient,  aupara- 
vant, passés  inaperçus,  et  fixer  les  conditions  de  leur 
production. 

Dans  certains  cas,  le  plus  léger  attouchement  porté 
sur  un  membre  normalement  étendu  suffît  à provoquer 
une  flexion  brusque  de  celui-ci.  D’autres  fois,  ce  mou- 
vement apparaît  à la  suite  d’une  piqûre,  d’un  pincement 
de  la  peau,  d’un  contact  chaud  ou  froid,  mais  le  procédé 
de  choix  consiste,  ainsi  que  le  font  remarquer  MM.  Pierre 
Marie  et  Foix,  à porter  progressivement  les  orteils  en 
flexion,  sur  le  métacarpe  ou  bien  à exécuter  une  pression 
transversale  du  pied.  On  obtient,  alors,  une  flexion  du 
pied  sur  la  jambe,  de  la  jambe  sur  la  cuisse,  et  de  la 
cuisse  sur  le  bassin. 

Remarquons,  tout  de  suite,  qu’il  ne  s’agit  plus,  là, 
d’excitation  cutanée,  mais  d’une  excitation  portée  sur  les 
parties  protondes  du  membre  ; dans  le  premier  cas,  c’est 
la  sensibilité  ostéo-articulaire  qui  entre  en  jeu  ; dans  le 
second  cas,  la  sensibilité  osseuse,  et  c’est,  en  effet,  un 
premier  résultat  remarquable  auquel  sont  arrivés  MM.  P. 
Marie  et  Foix,  que  les  réflexes  dits  a cutanés»,  ne  sont 
pas  cutanés,  ou  « tout  au  moins,  ne  sont  pas  que  des 
réflexes  cutanés.  » 

D’autres  modes  de  sensibilité  sont,  également  suscep- 
tibles de  les  provoquer  : tels  que  la  pression  forte  exercée 
sur  les  muscles  du  mollet,  ainsi  qu’elle  se  pratique  dans 
la  recherche  du  réflexe  paradoxal  de  Gordon  (55).  Ce 
phénomène  doit  son  nom  au  fait  que,  par  compression 
du  gastrocnémien,  chez  un  malade  porteur  d’une  lésion 
çlu  laisceau  pyramidal,  il  se  produit  un  mouvement 
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d'extension  portant,  surtout,  sur  le  gros  orteil,  opposé 
par  conséquent  à celui  que  produiraient  les  muscles 
excités. 

Mentionnons  encore,  comme  susceptible  de  provoquer 
ces  mouvements  de  défense , l’excitation  du  tendon 
d’Achille,  que  Scliæfer  (104)  a signalée  comme  un  pro- 
cédé déterminant  l’extension  du  gros  orteil  dans  les  cas 
d’altération  du  faisceau  pyramidal.  Il  en  est  de  même 
de  l’excitation  du  tiers  intérieur  de  la  jambe,  constituant 
le  signe  d'Oppenheim  par  flexion  dorsale  du  gros  orteil 
et  même  du  pied  en  entier  sur  la  jambe. 

Mais,  dans  ce  cas,  il  est  bien  évident  que  l'on  ne  peut 
plus  parler  d’excitation  de  la  sensibilité  exclusivement 
profonde. 

Ces  manœuvres  de  pression  progressive,  plus  aptes  à 
produire  les  mouvements  de  défense,  ont,  également, 
l'avantage  d’en  mettre  le  caractère  réflexe  nettement  en 
évidence,  en  obligeant  le  membre  à garder  sa  position 
fléchie  aussi  longtemps  que  dure  l’excitation,  et  d’ob- 
server, aussi,  avec  facilité,  l’état  de  contraction  ou  de 
relâchement  des  différents  groupes  musculaires. 

En  effet,  le  mouvement  de  retrait  de  la  jambe,  qui 
s’exécute  sous  l’influence  de  ces  excitations,  portant, 
soit  sur  la  sensibilité  superficielle,  soit  sur  la  sensibilité 
profonde,  n’est  pas  le  résultat  de  la  contraction  d’un 
seul  muscle,  mais,  au  contraire,  inet  en  jeu  un  nombre 
considérable  de  muscles  de  la  jambe  et  de  la  cuisse,  et 
cela  est  un  autre  élément  qui  dilférencie  ce  mouvement 
des  réflexes  purement  cutanés,  tels  qu’on  les  observe  à 
la  suite  de  l’excitation  de  la  paroi  abdominale,  de  la 
région  fessière,  de  la  fosse  ovale,  eide  la  plante  du  pied. 

STROHL  5 
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Dans  chacun  de  ces  cas,  un  examen  un  peu  attentif 
montre  que  le  muscle  qui  se  contracte,  est  celui  qui 
correspond  au  segment  médullaire,  auquel  aboutit  la 
branche  sensitive,  et  que  la  contraction  d’un  tel  muscle 
isolé  n’a  aucun  caractère  d’adaptation  à un  but  quel- 
conque. On  se  trouve,  là,  en  présence,  semble-t-il,  d’une 
réponse  directe  du  muscle  recevant  l’irritation  de  la 
racine  postérieure  la  plus  proche,  et  si  l’on  veut,  avec  la 
plupart  des  physiologistes,  faire  remonter  les  voies  de 
conducLion  de  réflexes,  jusqu’au  cerveau,  il  faut,  ainsi 
que  le  font  très  justement  observer  MM.  Pierre  Marie 
et  Foix,  admettre  une  représentation  corticale  identique 
à la  représentation  médullaire. 

Toute  autre  est  l’ensemble  des  réactions  consécutives 
à l’excitation  superficielle  ou  profonde  de  la  jambe,  chez 
un  malade  atteint  de  paraplégie  spasmodique.  Si  le  fait 
le  plus  frappant  est  la  contraction  des  fléchisseurs  du 
membre,  un  autre,  moins  apparent,  mais  tout  aussi 
curieux,  est  révélé  par  le  relâchement  corrélatif  du 
groupe  des  extenseurs.  La  disparition  surprenante  de 
toute  trace  de  contracture,  dans  les  membres  inférieurs, 
à la  suite  de  la  flexion  forcée  passive  des  orteils,  ou  de 
la  pression  transversale  du  pied,  était  déjà  utilisée, 
paraît-il,  du  temps  de  Charcot,  par  le  personnel  infir- 
mier de  la  Salpêtrière  ayant  à soigner  et  à transporter, 
tous  les  jours,  de  nombreux  malades  contracturés.  Ce 
fait  rentre  dans  la  grande  catégorie  des  phénomènes 
d’inhibition,  que  nous  avons  déjà  mentionnés  plus  haut, 
et  dont  la  généralité  s’affirmera,  encore,  quand  nous 
parlerons  des  travaux  de  physiologie  ’ expérimentale  de 
Sherrington. 
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Ce  phénomène,  d’après  lequel  toute  contracture  d’un 
groupe  de  muscles  est  accompagnée  du  relâchement  du 
groupe  physiologiquement  antagoniste,  est,  évidemment, 
grandement  profitable  à la  bonne  exécution  du  mouve- 
ment et  à l’économie  d’énergie  dépensée.  Il  permet  à la 
réponse  motrice  d’être  proportionnée  à l’intensité  de 
l’excitation,  d’en  suivre  les  variations,  avec  fidélité,  et 
d’être  ainsi  conforme  aux  besoins  qui  l’ont  fait  naître. 

En  outre,  ce  phénomène  est  une  preuve  que  ce  mou- 
vement est  adapté  à un  but  et  réalise  un  acte  coordonné. 
Cette  coordination,  complément  naturel  du  caractère  de 
complexité  que  ce  réflexe  emprunte  à la  multiplicité  des 
muscles  mis  en  jeu,  achève  de  donner  au  mouvement  de 
triple  retrait,  sa  physionomie  particulière. 

Rien  n’est  plus  facile  que  de  se  rendre  compte  de  ce 
phénomène  d’arrêt  porté  sur  des  muscles  dont  il  sup- 
prime la  contraction.  Voici  comment  s’exprime,  à ce 
sujet,  M.  André  Thomas,  dans  l’article  précédemment 
cité  : 

a ...  Nous  avons  pu,  très  nettement,  nous  rendre 
compte  du  rôle  de  l’inhibition  du  tonus,  dans  les  muscles 
extenseurs,  pendant  les  mouvements  de  retrait  du  mem- 
bre inférieur.  On  appuie,  énergiquement,  avec  le  pouce, 
sur  l’épine  iliaque  antéro-supérieure,  et  sur  les  tendons 
qui  s’y  insèrent  (tendons  du  couturier  et  du  tenseur  du 
fascia-lata)  en  même  tempsque l’autre  main  est  appliquée 
sur  la  face  antérieure  de  la  cuisse,  celle-ci  perçoit,  alors, 
très  nettement,  le  relâchement  du  quadriceps,  précédant 
la  contraction  des  muscles  fléchisseurs  ; il  y a non  seule- 
ment un  réflexe  dynamogénique  pour  les  fléchisseurs,  il 
existe,  encore,  un  réflexe  d’inhibition  du  tonus  des 


68 


extenseurs,  et  nous  avons  mentionné,  plus  haut,  qu’une 
fois  le  muscle  décontracturé,  l’inhibition  du  tonus  est 
telle,  qu’on  peut  ramener  le  genou  en  contact  avec  la 
poitrine,  et  le  talon  en  contact  avec  la  fesse,  avec  la  plus 
grande  facilité.  » 

Ces  phénomènes  d’inhibition,  loin  d’être  une  excep- 
tion, s’observent  assez  fréquemment  chez  les  malades 
spasmodiques.  Brown-Séquard  avait  déjà  montré  que  la 
trépidation  épileptoïde  du  pied  s’arrête  si  l'on  fléchit 
énergiquement  le  gros  orteil. 

On  peut  arrêter,  de  même,  chez  certains  malades, 
présentant  des  phénomènes  de  spasmodicité,  le  clonus 
du  pied  ou  de  la  rotule,  par  une  excitation  cutanée 
portée  à distance  : telle  qu’un  large  pincement  sur  la 
cuisse,  la  hanche  et  le  mollet,  montrant  bien,  ainsi,  le 
caractère  réflexe  de  celte  action  d’arrêt. 

De  même,  quoique  plus  rarement,  le  clonus  des  mus- 
cles fessiers,  obtenu  en  déprimant,  fortement,  la  partie 
moyenne  de  la  fesse,  avec  les  doigts  réunis,  en  cône, 
suivant  la  technique  indiquée  par  MM.  Pierre  Marie  et 
Foix,  peut  être  inhibée  par  une  des  excitations  précédentes. 
La  figure  I montre  l’inhibition  d’un  tonus  inextinguible 
du  pied.  La  ligne  supérieure  indique  le  moment  auquel 
commence  l’excitation  ; celle-ci  est  provoquée  par  une 
série  de  chocs  d’induction,  l’électrode  active  étant  posée 
sur  la  partie  moyenne  de  la  face  antérieure  de  la  cuisse. 
La  courbe  du  milieu  représente  le  mouvement  du 
pied,  le  fil  du  myographe  étant  attaché  à la  tête  du 
premier  métatarsien.  La  ligne  inférieure  marque  les 
dixièmes  de  secondes. 

On  voit  que  dès  que  l’excitation  commence,  le  clonus 
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diminue  d’amplitude,  pour  cesser  complètement  au  bout 
d’un  temps  assez  court. 

Il  est  exact,  comme  le  fait  remarquer  M.  André 
Thomas,  que  ces  phénomènes  de  clonus  rentrent,  plutôt, 
dans  le  domaine  des  réflexes  tendineux  ; cependant,  tout 
en  restant,  malgré  les  intéressantes  recherches  de  Ba- 
glioni  et  de  Frôhlich,  dans  l’ignorance  du  processus 
intime,  suivant  lequel  s’exerce  l’action  inhibitrice,  il  est 
probable  qu’elle  porte,  principalement,  sur  le  neurone 
moteur  et  que,  par  conséquent,  les  deux  phénomènes 
sont  comparables,  bien  que  la  nature  de  l’excitation  soit 
différente,  dans  les  deux  cas. 

Sherrington  a signalé,  également,  plusieurs  cas  d’inhi- 
bition de  réflexes  normaux  et  pathologiques  chez  les 
animaux,  dont  l’axe  encéphalo-médullaire  a été  sectionné. 

C’est  ainsi  que  l’excitation  par  courants  d’induction 
du  bout  central  du  nerf  du  muscle  fléchisseur,  inhibe  le 
réflexe  rotulien. 

Le  mouvement  de  triple  retrait  que  nous  avons  décrit, 
précédemment,  est  le  plus  fréquent  des  réflexes  dits  de 
défense,  et  en  est,  pour  ainsi  dire,  l’élément  fondamen- 
tal. On  le  provoque  par  les  manœuvres  indiquées  plus 
haut,  ou  même,  parfois,  par  toute  excitation  portée  sur 
le  pied,  la  jambe,  et  quelquefois,  une  partie  de  la 
cuisse.  Néanmoins,  la  physionomie  du  mouvement  varie 
un  peu,  suivant  l’endroit  excité. 

Si  nous  grattons,  au  moyen  d’une  épingle,  la  peau  de 
la  plante  du  pied,  nous  obtenons,  successivement,  l’ex- 
tension du  gros  orteil,  ou  signe  de  Babinski,  puis, 
pour  une  excitation  plus  forte,  le  mouvement  de  triple 
retrait  typique.  La  figure  2 montre  la  succession  des 
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mouvements  de  1 oiteil  et  du  pied.  La  courbe  supérieure 
est  celle  du  myographe,  dont  le  fil  est  fixé  à l’extrémité 
de  1 orteil.  Celle,  en  dessous,  figure  le  mouvement  de  la 
malléole  externe.  A.  partir  du  point  M,  l’orteil  parti- 
cipe, en  plus  de  son  propre  mouvement  d’extension,  au 
mouvement  global  du  membre  qui  commence  en  R.  De 
R.  à P.  le  membre  semble  être  le  siège  de  deux  ten- 
dances inverses,  constituant,  ce  qu’on  pourrait  appeler 
avec  les  Allemands  un  combat  des  réflexes  jusqu’à  ce 
que  la  flexion  l’emporte,  en  P.  La  ligne  inférieure 
représente  l’intensité  croissante  de  l’excitation. 

Par  la  pression  transversale  du  pied,  on  produit  ce 
même  mouvement,  l’extension  du  gros  orteil  pouvant, 
cependant,  être  moins  marquée.  Les  procédés  mis  en 
œuvre  pour  la  recherche  du  réflexe  de  Gordon  (pression 
des  muscles  du  mollet)  ou  de  celui  d’Oppenheim  (exci- 
tation du  tiers  inférieur  de  la  jambe)  provoquent  un 
réflexe  de  flexion  des  divers  segments  du  membre  infé- 
rieur, semblable  au  précédent,  exception  faite  de  l’exten- 
sion du  gros  orteil,  qui  fait,  souvent,  défaut. 

L’excitation  de  la  cuisse  modifie  davantage  l’allure  du 
réflexe.  Dans  la  plupart  des  cas,  en  effet,  le  mouvement 
d’extension  manque  complètement.  La  flexion  du  pied 
sur  la  jambe  peut,  aussi,  être  exécutée  faiblement  ou  ne 
pas  exister.  Seuls,  les  segments  supérieurs  du  membre 
se  fléchissent  avec  force. 

Signalons,  de  suite,  le  fait  que  le  mouvement  d’exten- 
sion de  l’orteil,  quand  il  a lieu,  s’atténue  dès  que  le 
mouvement  de  flexion  dorsale  du  pied  atteint  un  certain 
degré.  La  cause  en  est  toute  mécanique  et  due  au  rap- 
prochement des  insertions  du  fléchisseur  du  gros  orteil. 
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Fig.  2.  — Succession  des  réflexes  d’extension  du  gros  orteil  et  de.-  raccourcisseurs  pour 

des  valeurs  croissantes  de  l’excitation. 

Lire  de  droite  à gauche. 

O.  — Mouvement  du  gros  orteil. 

•I.  — Mouvement  lie  la  jambe  i talon). 

B.  — Mouvement  d’engaînement  de  la  bobine  d’induction  marquant  l’accroissement 
de  l’excitation. 

On  remarque  que  tandis  que  l’orteil  commence  à s’étendre  pour  une  valeur  de 
l’excitation  correspondant  au  chiffre  9 de  la  graduation,  la  jambe  ne  commence  son 
mouvement  de  flexion,  en  P,  que  pour  la  position  de  la  bobine  correspondant  au 
numéro  3. 


i- 
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Mais  cen’esl  pas  là,  l’unique  mouvement  que  Ton  peut 
provoquer  chez  ces  malades . 

Si  nous  portons  l’excitation,  au  moyen  d’un  large  pin- 
cement, sur  la  partie  supérieure  de  la  cuisse,  sur  l’ab- 
domen, ou  sur  le  flanc,  nous  voyons,  dans  certains  cas, 
se  produire  un  mouvement  inverse  du  précédent.  Le 
membre  s'allonge,  les  trois  segments  se  portant  en  exten- 
sion l’un  par  rapport  à l’autre.  Ainsi  se  trouve  réalisé  ce 
que  MM.  Pierre  Marie  et  Foix  sont  appelé  le  réflexe  des 
allongeurs , le  réflexe  des  raccourcisseurs  étant  constitué 
par  le  mouvement  de  triple  flexion  antérieurement 
décrit. 

Ce  mouvement,  plus  rare  que  le  précédent,  s’accom- 
plit, aussi,  en  général,  avec  moins  de  force.  Il  faut  le 
rechercher,  spécialement  dans  les  cas  de  compression  de 
la  moelle,  soit  par  une  tumeur,  soit  par  pachyméningite. 
Il  se  rencontre  également,  parfois,  dans  certains  cas  de 
scléroses  en  plaques,  ou  de  syringomyélies,  mais  beau- 
coup plus  rarement  dans  les  autres  myélites  systéma- 
tisées. 

Parfois,  les  deux  mouvements  se  combinent  entre  eux  ; 
il  se  produit,  d’abord,  par  exemple,  un  bref  mouvement 
d’extension  avec  flexion  plantaire  des  orteils,  inter- 
rompu brusquement  par  une  triple  flexion  des  trois 
segments  du  membre.  D’autres  fois,  c’est  l’inverse  qui 
se  produit,  et  le  mouvement  de  flexion  précède  le  mou- 
vement d’extension.  Nous  verrons,  ultérieurement,  que 
dans  certains  cas,  cette  alternance  des  mouvements  de 
flexion  et  d’extension  se  reproduit  périodiquement,  et 
l’intérêt  qui  s’y  rattache  pour  la  pathogénie  de  ces 
réflexes. 
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L action  de  l’excitation  portée  sur  un  membre  ne  se 
localise  pas,  toujours,  sur  le  membre  excité,  et,  quel- 
quefois, l’on  voit  le  membre  collatéral  participer  au 
réflexe.  Dans  ces  cas,  le  mouvement  de  ce  dernier  con- 
siste, essentiellement,  dans  un  allongement  des  trois 
segments  du  membre  accompagnant  le  raccourcissement 
du  membre  excité.  Aussi  mérite-t-il  de  porter  le  nom 
d 'allongement  croisé. 

Remarquons,  de  suite,  qu’un  tel  mouvement  n’a  aucun 
rapport  avec  les  phénomènes  connus,  en  physiologie, 
sous  le  nom  d’irradiation  des  réflexes,  ou  de  diffusion 
des  excitations.  Ce  mouvement  d’allongement  possède 
les  mêmes  caractères  de  complexité  et  de  coordination, 
que  le  mouvement  simultané  ; en  outre,  il  se  produit, 
toujours,  identique  à lui-même,  et,  enfin,  il  est  opposé 
au  mouvement  collatéral.  On  ne  peut  donc  pas  dire,  qu’on 
est,  là,  en  présence  d’une  généralisation  du  mouvement 
primitif,  mais  d’un  phénomène  qui  l’achève  et  le  complète. 

La  recherche  de  ce  mouvement  double  est  assez  déli- 
cate, aussi  recommandons-nous  à ceux  qui  désirent  le 
provoquer,  de  se  conformer  à la  technique  suivante, 
journellement  employée,  à la  Salpêtrière,  dans  le  service 
de  M.  le  Profr  Pierre  Marie.  L’un  des  deux  membres 
inférieurs  est  placé  en  flexion  légère,  l’autre  étant  étendu. 
Saisissant,  alors,  à pleine  main,  les  orteils  du  pied 
de  la  jambe  allongée,  on  les  fléchit  fortement,  mais 
progressivement,  jusqu’à  tendance  à luxer  les  phalanges 
sur  le  métacarpe  ; on  obtient,  alors,  facilement,  le  phé- 
nomène des  raccourcisseurs,  de  ce  côté,  tandis  que  la 
jambe  opposée  s’étend,  en  réalisant  le  mouvement  d’ex- 
tension croisée. 
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Les  membres  du  malade  exécutent,  alors,  un  phéno- 
mène « synergique  et  asymétrique  »,  rappelant  un  mou- 
vement de  pédale  ou,  mieux,  de  marche,  et  il  y a là, 
comme  nous  le  démontrerons,  ailleurs,  plus  qu’une 
simple  analogie.  De  même  que  le  mouvement  du  mem- 
bre non  excité  est,  ordinairement,  d’amplitude  plus  faible 
que  celui  du  membre  qui  se  fléchit,  de  même  il  s’ac- 
complit, souvent,  avec  une  force  moindre,  et  celle-ci 
peut  être,  parfois,  impuissante  à vaincre  le  frottement  du 
plan  du  lit  sur  lequel  repose  le  pied  ; il  est,  alors,  com- 
mode de  faire  soutenir,  par  un  aide,  la  jambe  légèrement 
fléchie  sur  la  cuisse,  et  le  pied  dans  une  position  de 
flexion  telle  que  les  muscles  de  la  loge  postérieure  soient 
tendus  ; on  assiste,  alors,  à l’allongement  très  net,  du 
membre,  au  moment  où  le  membre  collatéral  entre  en 
flexion. 

Nous  donnons  ci-contre  une  figure  3 reproduisant  le 
mouvement  obtenu  dans  des  circonstances  analogues. 
Afin  de  faciliter  le  mouvement  des  membres,  ceux-ci 
reposaient  sur  un  tableau  de  bois,  bien  uni.  La  jambe 
fléchie,  était  retenue  dans  sa  position  par  une  légère  cale 
qui,  tout  n’en  offrantqu’un  obstacle  bien  minime  au  mou- 
vement, empêchait  un  glissement  spontané  du  membre. 
L’excitation  était  provoquée  par  un  courant  faradique 
d’assez  grande  fréquence,  produite  par  une  bobine  à fil 
fin,  de  façon  à réaliser,  surtout,  une  excitation  cutanée. 
Nous  sommes,  ainsi,  en  mesure,  au  moyen  d’un  signal 
de  Desprez  intercalé  dans  la  primaire,  dont  on  voit  la 
trace  au-dessus  de  la  sinusoïde  reproduisant  les  1/10  de 
seconde,  de  connaître  le  début  exact  de  l'excitation.  La 
courbe  inférieure  J.  D.  représente  le  mouvement  de  retrait 
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de  la  jambe  excitée,  celle  au-dessus  J.  G.,  le  mouve- 
ment d’allongement  du  membre  opposé. 

A première  vue,  on  voit,  de  suite,  que  l’amplitude  du 
mouvement  de  retrait  dépasse  celui  d’allongement  ; la 
vitesse  du  premier  est,  aussi,  un  peu  plus  grande. 

Les  deux  mouvements,  par  contre,  paraissent  débuter 
en  même  temps,  et  peuvent  être  considérés  comme  syn- 
chrones. A vrai  dire,  il  n’en  a pas  été  ainsi  sur  toutes 
les  courbes  obtenues,  mais  il  suffit  que  le  fait  se  soit 
produit  un  certain  nombre  de  fois,  pour  nous  autoriser 
à mettre  sur  le  compte  du  léger  obstacle  ou  du  frotte- 
ment opposé  au  mouvement  d’extension  de  la  jambe 
fléchie,  les  cas  où  il  y a eu  un  certain  intervalle  entre 
les  deux  mouvements,  celui  du  membre  excité  précédant 
toujours  l’autre. 

Si  nous  déterminons  le  temps  latent  écoulé  entre  le 
commencement  de  l’excitation  et  le  début  du  mouve- 
ment, nous  le  trouvons  de  0',15  environ.  Mais  cet  inter- 
valle est  extrêmement  variable,  avec  les  conditions  de 
l’expérience. 

Nulle  part,  en  effet,  le  phénomène  de  l’addition 
latente  des  excitations  et  l’influence  de  la  grandeur  de 
cette  excitation,  qui,  ainsi  que  nous  l’avons  fait  observer, 
n’en  est  que  la  conséquence,  ne  se  manifestent  aussi  net- 
tement. De  même  que  pour  une  excitation  croissante,  le 
phénomène  des  orteils  précède  celui  du  reste  de  la  jambe, 
de  même  le  seuil  du  mouvement  d’extension  croisée  est 
plus  élevé  que  celui  du  mouvement  direct. 

La  courbe  4 montre  l’enregistrement  simultané  des 
deux  mouvements  opposés,  et  de  l’intensité  de  l’excita- 
tion. Celle-ci  est  obtenue  en  reliant  la  bobine  du  secon- 
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Fiü.  3.  — Mouvement  d'extension  croisée. 

Lire  de  droite  à gauche. 

J.  D.  — Jambe  droite  sur  laquelle  est  portée  l'excitation  et  qui  se  fléchit. 

J.  G.  — Jambe  franche  présentant  un  mouvement  d’extension. 

S.  — Signal  de  Marcel  Desprez  indiquant  le  début  do  l'excitation. 

D.  — Diapason  marquant  le  l/10r  de  seconde. 

Les  deux  mouvements  sont  synchrones  et  présentent  un  retard  d'environ 
0',15  sur  le  début  de  l’excitation. 


— SI  — 


Fig.  4.  — Réflexe  d’allongement  croisé  du  membre  intérieur. 

Lire  de  droite  à gauche . 

J.  D.  — Jambe  droite  sur  laquelle  est  portée  l’excitation  cutanée  et  qui  se  fléchit. 

J.  G.  — Jambe  gauche,  qui  présente  un  mouvement  d’allongement. 

B.  — Mouvement  d'engainement  de  la  bobine  d’induction  indiquant  l'accroissement 
de  l’excitation. 

Ces  courbes  montrent  la  différence  qui  existe  entre  les  excitations  minimales  pour 
les  deux  mouvements  dans  l’extension  croisée. 

Le  réflexe  de  flexion  du  membre  excité  a lieu  pour  une  valeur  : 1 de  la  graduation. 

Le  réflexe  d’allongement  s’associe  au  précédent  pour  une  valeur  plus  grande  de 
l’excitation,  correspondant  au  chiffre  3 de  l’engaînement. 
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claire  à un  style.  Son  mouvement  cTengaînement  est, 
alors,  représenté  par  l’ascension  de  la  courbe  inférieure. 
On  voit  nettement  cpie,  tandis  cjue  le  membre  droit 
se  fléchit  pour  un  engaînement  de  7,  il  faut  arriver, 
environ,  au  numéro  1,5  de  la  graduation  pour  produire 
l’extension  du  côté  gauche. 

Il  y a donc  une  intensité  minimale,  différente  pour 
chacun  des  deux  mouvements,  à partir  de  laquelle  le 
temps  perdu  diminue  quand  on  augmente  la  grandeur 
de  l’excitation.  On  passe,  ainsi,  de  la  valeur  de  0",64 
pour  une  position  de  la  bobine  correspondant  à 6,5  à 
une  valeur  de  0\28  pour  un  engaînement  de  5. 

Il  y a,  aussi,  un  facteur  dont  l’importance  est  consi- 
dérable : c’est  l'influence  de  la  répétition  des  excitations; 
le  temps  perdu  augmente,  alors,  progressivement,  avec 
le  nombre  d’excitations  et  peut  varier  de  0 ,30  à 0",9. 

Il  n’y  a pas  jusqu’à  l’endroit  sur  lequel  est  posé  l'élec- 
trode qui  ne  fasse  varier  celle  période  latente.  Mais  là, 
malheureusement,  les  résultats  sont  loin  d’avoir  toujours 
la  même  signification. 

Sur  un  malade,  nous  avons  trouvé  les  chiffres  suivants  : 

ENDROIT  DE  LA  PEAU  EXCITÉE  TEMPS  DE  LATENCE 

Dos  du  pied  à l’extrémité  des  métatarsiens.  0,65 

Partie  moyenne  de  la  face  antérieure  de  la 

jambe 0,45 

Partie  supérieure  de  la  face  interne  de  la 

jambe 0,38 

Face  interne  de  la  cuisse  au-dessus  du  genou.  0,34 

Excitation  de  la  hanche,  région  trochanté- 

0,25 


rienne 
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La  diminution  progressive  de  la  période  latente,  à 
mesure  qu’on  se  rapproche  de  la  racine  du  membre,  est 
évidente. 

Par  contre,  chez  un  autre  malade,  Emile  F...,  atteint 
du  mal  de  Pott,  dont  nous  avons  donné,  plus  haut,  les 
mesures  du  temps  perdu  du  réflexe  d’extension  de  l’orteil, 
nous  trouvons  les  résultats  suivants  : 


ENDROIT  DE  LA  FEAL'  EXCITÉE  TEMPS  DE  LATENCE 

Dos  du  pied 0,30 

Partie  moyenne  de  la  jambe 0,45 

Cuisse  près  du  genou 0,70 


Ici,  c’est  l’inverse  ; le  temps  perdu  augmente  à mesure 
que  l’on  porte  l’excitation  plus  haut. 

Cela  ne  doit  pas  nous  étonner,  si  nous  songeons  qu’il  y 
a,  souvent,  de  légères  inégalités  dans  l’exci LabiliLé  des  dif- 
férentes zones  cutanées  chez  les  divers  malades,  ce  qui 
explique  qu’une  même  intensité  d’excitation  produise  des 
effets  différents,  dans  les  parties  pour  lesquelles  le  seuil 
de  l’excitation  a,  lui-même,  des  valeurs  inégales.  Natu- 
rellement, dans  toutes  ces  expériences,  il  faut  se  mettre 
à l’abri  de  l’accroissement  de  latence  dû  à la  fatigue, 
c’est-à-dire  qu’il  faut  espacer,  convenablement,  les 
mesures,  encore  n’est-on  point  sur  d’y  réussir  toujours. 

Mais  il  y a plus  : pour  les  parties  de  la  cuisse  où  les 
territoires  dont  l’irritation  provoque  la  flexion  et  l’ex- 
tension sont  limitrophes,  le  temps  latent,  à égalité  d’ex- 
citation, n’est  pas  le  même  pour  l'un  et  l’autre  de  ces 
mouvements.  Dans  un  cas,  nous  avons  trouvé  0",12  pour 
le  temps  perdu  du  réflexe  d’allongement,  et  0\35  pour 
celui  du  réflexe  de  flexion. 
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Si  nous  voulons,  maintenant,  donner  une  valeur 
moyenne  du  temps  de  latence  de  ces  différents  mouve- 
ments, nous  dirons  qu’elle  se  trouve  comprise,  entre 
0,25  et  0",40,  tout  en  faisant  remarquer  qu’elle  peut 
varier  dans  de  grandes  limites,  sous  l’influence  de  nom- 
breux facteurs,  dont,  les  plus  importants  sont  la  grandeur 
de  l’excitation  et  la  fatigue. 

Ces  valeurs  correspondent,  à peu  près,  à ce  que  nous 
sommes  habitués  à considérer  comme  étant  le  temps  de 
latence  des  réflexes  cutanés,  et  aux  nombres  que  nous 
avons  trouvés,  pour  le  temps  perdu  des  réflexes  de 
Babinski  et  crémastérien. 

Nous  ne  croyons  pas  qu’il  soit  possible  de  tirer  de  la 
connaissance  de  cetle  valeur,  d’autres  conclusions  rela- 
tives à la  nature  de  ces  réflexes  et  cela,  pour  des  raisons 
exposées  aux  chapitres  précédents. 

Nous  ne  serions  pas  complet  si  nous  terminions  cette 
étude  morphologique  des  mouvements  « de  défense  », 
sans  parler  des  cas,  où,  sans  être  aussi  typiques,  il  y a 
une  ébauche  de  mouvements  croisés,  rappelant  plus  ou 
moins,  les  réflexes  analysés  plus  haut. 

Plusieurs  auteurs,  parmi  lesquels  il  faut  citer  Babinski, 
Souques,  Klippel,  Weil  et  Sergueef  (71),  avaient,  déjà, 
signalé  chez  certains  hémiplégiques,  le  fait  suivant  : 
l’excitation  de  la  plante  du  pied  du  côté  sain  amène  la 
flexion  de  l’orteil  opposé,  du  côté  malade. 

Plus  récemment,  M.  Guillain  (59),  rapportait  le  cas 
d’une  malade  présentant  le  syndrome  de  Brown-Sequard, 
avec  tumeur  probable  de  la  moelle,  et  chez  laquelle  le 
pincement  de  la  cuisse,  du  côté  anesthésié,  produisait  la 
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flexion  du  gros  orteil  controlatéral.  M.  André  Thomas, 
qui  avait  observé  que  chez  une  malade,  le  mouvement 
du  membre  controlatéral  se  bornait  à une  flexion  plan- 
taire des  orteils,  et  une  légère  extension  de  la  jambe  sur 
le  pied,  remarque,  avec  raison,  qu’il  n’y  a,  entre  ces 
différents  mouvements,  et  le  réflexe  d’allongement  croisé, 
qu’une  différence  de  degré. 

Les  mouvements  réflexes  peuvent  se  montrer,  égale- 
ment, inachevés,  pour  des  causes  d’ordre  mécanique  ; 
c’est  ainsi  que  la  raideur  d’une  articulation  l'empêche, 
parfois,  de  jouer,  dans  la  flexion  ou  l’extension,  que  des 
rétractions  tendineuses  peuvent  immobiliser  une  join- 
ture, et  forcer  la  jambe  à se  fléchir,  en  bloc,  sur  le 
bassin.  Mentionnons,  enfin,  à côté  de  ces  mouvements 
de  flexion  et  d’extension,  d’autres  mouvements,  plus 
rares,  d'adduction  et  de  rotation,  qui  les  accompagnent, 
parfois,  sans  masquer,  ordinairement,  les  types  que  nous 
avons  décrits. 

Nous  ne  saurions  mieux  résumer  l’ensemble  des 
caractères  de  ces  mouvements,  qu’en  reproduisant  les 
lignes  suivantes,  empruntées  au  travail  de  MM.  P.  Marie 
et  Foix,  précédemment  cité,  par  lesquelles  ces  auteurs 
en  terminent  leur  étude  analytique. 

« Ceg  réflexes,  appelés  « réflexes  cle  défense  ».  sont 
des  mouvements  automatiques  complexes  et  coordonnés, 
caractérisés  par  la  contraction  de  certains  groupes  mus- 
culaires fonctionnels  et  par  l’inhibition  de  leurs  antago- 
nistes. Ces  mouvements  sont  réflexes  en  ce  qu’ils  ont 
comme  point  de  départ  une  excitation  sensitive,  mais  ce 
ne  sont  pas  des  réflexes  cutanés  ; car  celte  excitation 
agit  tout  aussi  bien  sur  la  sensibilité  profonde  ostéo- 
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articulo-musculaire  que  sur  la  sensibilité  superficielle 
proprement  dite.  Le  type  de  ces  mouvements  varie  sui- 
vant le  segment  excilé,  l’excitation  du  segment  distal 
provoquant  un  réflexe  de  raccourcissement,  celle  du 
segment  proximal  un  réflexe  d’allongement  du  membre. 
Cette  dernière  règle  est,  d’ailleurs,  susceptible  de  quel- 
ques exceptions,  et  alors,  en  pareil  cas,  c’est  le  réflexe 
de  raccourcissement  que  l’on  observe,  quel  que  soit  le 
segment  excité  ». 


II 


RÉSULTATS  DE  L’EXPÉRIMENTATION  PHYSIOLOGIQUE 


Si,  comme  nous  l’avancions  au  chapitre  précédent, 
les  malades  atteints  de  compression  de  la  moelle  qui 
nous  ont  fourni  les  meilleurs  sujets  d’étude  pour  l’obser- 
vation des  réflexes  d’automatisme  médullaire,  sont  dans 
une  situation  analogue  à l’animal  auquel  on  a fait  subir 
une  transsection  de  l’axe  encéphalo-médullaire,  l’étude 
de  ce  dernier  cas,  tout  au  moins  quand  il  s’agit  d’un 
mammifère  supérieur  dont  l’organisation  nerveuse  se 
rapproche  le  plus  de  celle  de  l’homme,  doit  avoir  la  plus 
grande  importance  pour  comprendre  la  signification 
physiologique  de  ces  mouvements. 

C’est  pourquoi,  avant  d’entreprendre  la  discussion  des 
opinions  émises  sur  ce  sujet,  commencerons-nous  par 
exposer  les  résultats  auxquels  ont  conduit  les  belles 
recherches  poursuivies  avec  tant  de  patience,  par  des 
savants  tels  que  Goltz,  Philipson  (95)  et  surtout  Sher- 
rington  (112).  La  solution  de  cette  question  en  sera, 
croyons-nous,  grandement  éclaircie  et  s’imposera  pres- 
que, tant  les  points  communs  abondent  entre  les  deux 
ordres  de  phénomènes. 

Si  la  pathogénie  humaine  bénéficie  si  largement  de 
l’expérimentation  physiologique,  c’est,  en  grande  partie, 
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que  celle-ci  offre  une  bien  plus  grande  richesse  de  maté- 
riaux et  que  ceux-ci  sont  beaucoup  plus  variés.  Les  cas 
de  section  complète  de  la  moelle  sont,  encore,  rares  en 
pathologie  ; d’autre  part,  l’attention  des  médecins  n’est 
attirée  que  depuis  trop  peu  de  temps  sur  ces  phénomènes 
et  la  manière  la  plus  efficace  de  les  provoquer,  pour 
qu’on  puisse  reconnaître,  chez  l’homme,  la  série  entière 
de  réflexes  que  nous  offre  l’animal. 

Dans  la  majorité  des  cas,  on  se  contente  de  l’étude  de 
malades  chez  qui  l’interruption  des  neurones  encéphalo- 
médullaires  est  incomplète,  et  où  ne  se  rencontrent  que  les 
plus  simples  des  mouvements  d’automatisme  médullaire. 

Sherrington  fait  subir  aux  chiens  ou  aux  chats  dont  il 
veut  étudier  les  réflexes,  des  transseclions  portant  soit 
sur  la  partie  thoracique  ou  cervicale  de  la  moelle,  soit 
sur  le  mésencéphale,  soit  à la  partie  inférieure  du  bulbe. 
Les  animaux  porteurs  de  ces  lésions,  sont  appelés  par 
Lui  respectivement  : chien  spinal,  chien  ou  chat  décé- 
rébré,  chat  décapité. 

Ces  préparations  ne  sont,  d’ailleurs,  pas  équivalentes 
au  point  de  vue  des  manifestations  de  l’activité  médul- 
laire, et  suivant  la  hauteur  de  la  section,  tel  ou  tel 
élément  prédomine. 

Nous  renvoyons  aux  travaux  de  l’éminent  physiolo- 
giste sur  les  précautions  à prendre  pour  assurer  la  survie 
des  animaux  ainsi  mutilés.  J^es  expériences  ne  peuvent, 
en  effet,  être  exécutées  sur  des  animaux  dont  l’opération 
est  trop  récente,  sous  peine  de  voir  les  phénomènes  à 
étudier,  marqués  par  l’influence  du  choc.  On  sait  qti’on 
désigne  sous  ce  nom,  des  actions  d’inhibition  produites 
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par  une  brusque  lésion  de  la  substance  nerveuse  et  pro- 
venant, sans  doute,  de  l’irritation  de  neurones,  agents 
de  dépression  ou  d’arrêt.  Sous  ce  rapport,  les  expériences 
de  Sherrington  nous  donnent  toute  la  satisfaction  dési- 
rable. Les  préparations  décérébrées  et  décapitées  sont 
étudiées  huit  jours  après  l’opération  ; les  préparations 
spinales  un  temps  beaucoup  plus  long  allant  jusqu’à 
quatre  années.  A ce  moment,  les  effets  du  choc  sont 
suffisamment  dissipés  pour  permettre  la  manifestation  de 
l’activité  médullaire  libérée. 

Les  méthodes  d’investigation  de  Sherrington  ne  s’arrê- 
tent pas  à la  simple  observation  du  mouvement  d’en- 
semble du  membre,  ainsi  qu’on  est  forcé  de  la  pratiquer 
en  pathologie  humaine.  Il  pénètre  plus  avant  dans  le 
mécanisme  des  réflexes,  et,  pour  cela,  étudie  individuel- 
lement l’action  de  chacun  des  muscles,  en  les  isolant 
quand  ils  sont  accessibles,  en  les  privant,  à tour  de  rôle, 
de  leurs  nerfs  afférents,  sans  troubler  aucunement  leur 
irrigation,  d’autres  fois,  en  les  détachant  de  leur  point 
d’insertion  pour  étudier  leur  action  indépendamment  des 
changements  de  tension  auxquels  ils  sont  soumis,  passi- 
vement. 

De  ces  recherches  patientes,  dont  il  est  à peine  besoin 
de  faire  remarquer  la  difficulté,  est  sortie  une  connais- 
sance presque  parfaite  de  la  manière  dont  se  comporte, 
dans  ces  mouvements  réflexes,  chaque  muscle,  chaque 
portion  de  muscle  même,  et  de  la  façon  dont  s’enchaî- 
nent et  se  coordonnent  les  phases  successives  d’un 
même  déplacement. 

L’élément  fondamental  de  tous  ces  mouvements,  qu’on 
rencontre  aussi  bien  chez  la  grenouille  que  chez  le  chien 
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ou  le  chat,  et  qui  s’obtient  avec  la  même  facilité  dans 
les  préparations  décérébrées  et  spinales,  est  le  réflexe  de 
flexion  du  membre.  Dans  les  membres  postérieurs,  cette 
flexion  se  produit  aux  articulations  de  la  hanche,  du 
genou,  et  au  cou-de-pied;  dans  les  membres  antérieurs, 
à l’épaule,  au  coude  et  au  poignet. 

Ce  réflexe  peut  être  évoqué  par  l'excitation  de  diffe- 
rents modes  de  la  sensibilité.  Si  on  excite  par  un  courant 
faradique  la  partie  centrale  d’un  nerf  cutané,  on  constate 
qu’un  certain  nombre  de  muscles  se  fléchissent,  tandis 
que  d’autres  se  relâchent  par  inhibition.  Chaque  fois 
que  l’on  excitera  le  tronc  nerveux,  on  verra  les  mêmes 
muscles  entrer  en  jeu,  chacun  de  la  même  manière,  que 
l’on  ait  à faire  à une  préparation  décérébrée,  ou  à une 
préparation  spinale. 

L’accroissement  de  l’intensité  du  stimulant  n’a,  lui- 
même,  aucune  influence  sur  le  nombre  des  muscles  qui 
participent  au  réflexe  et  qui  est  constant.  Il  n’y  a donc, 
là,  aucune  tendance  à la  diffusion  de  l’excitation,  et  les 
muscles  qui  prennent  part  au  mouvement,  pour  l’exci- 
tation d’un  nerf  donné,  forment  un  groupe  physiolo- 
gique ayant  son  autonomie  propre,  accrue  encore  de  ce 
fait  que  le  seuil  d’excitation  est  le  même  pour  tous  les 
muscles  qui  se  contractent. 

D’autres  branches  nerveuses  cutanées  sont  capables 
de  provoquer  le  mouvement  de  flexion.  Sherrington 
nomme  « champ  réceptif  » l’ensemble  des  points  d’où 
l’on  peut  provoquer  un  même  réflexe. 

A la  vérité,  si  tous  les  mouvements  ainsi  obtenus  ont 
comme  caractère  commun,  la  contraction  d’un  certain 
nombre  de  muscles  fléchisseurs  et  l'inhibition  des  exteq- 
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seurs,  il  y a quelques  différences  de  détails,  suivant  le 
nerl  centripète,  différences  portant,  principalement,  sur 
la  composition  du  groupe  des  fléchisseurs.  Ces  différences  U 
sont,  surtout,  accentuées  pour  les  points  inégalement 
éloignés  de  la  racine  du  membre  ; les  points  situés  sur 
un  meme  segment  de  membre,  ayant,  au  contraire,  des 
effets  semblables. 

D’une  manière  générale,  on  peut  dire  que  le  seuil 
augmente  quand  on  s’éloigne  de  l’extrémité  libre  du 
membre,  et,  que  le  pied  est  la  région  d’où  on  évoque 
ce  réflexe  avec  le  plus  de  facilité.  La  région  de  la  peau 
dont  l’excitation  produit  le  réflexe  de  flexion,  s’étend, 
non  seulement  sur  toute  la  hauteur  du  membre,  mais 
encore  sur  l'aine,  par  devant,  et  sur  le  périnée  et  la 
région  ischiale  par  derrière. 

Il  ne  faut  pas  croire,  toutefois,  que  le  champ  réceptif 
<est  uniquement  composé  des  terminaisons  nerveuses 
cutanées;  les  afférents  profonds  sont,  également,  aptes  à 
provoquer  la  flexion  du  membre,  et  ce  mouvement  se 
présente  avec  les  mêmes  caractères  de  contraction  et 
d'inhibition.  Aussi  le  champ  réceptif  comprend-il  toute 
l’épaisseur  du  membre,  et  tous  les  modes  de  sensibi- 
lités, cutanées,  musculaires,  articulaires,  tendineuses  et 
osseuses.  En  cela,  ce  réflexe  diffère,  quant  à sa  produc- 
tion, du  réflexe  de  grattement  ( scrutch-reflex ) dont  le 
champ  réceptif  est  exclusivement  cutané. 

L’inhibition  du  groupe  des  extenseurs  qui  se  produit 
en  même  temps  que  la  contraction  des  fléchisseurs, 
toutes  deux  étant  la  conséquence  de  la  même  excitation 
périphérique,  a conduit  l’illustre  physiologiste  anglais  à 
admettre  deux  modes  dans  la  liaison  fonctionnelle  des 
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muscles.  Ou  bien  ils  subissent  un  même  accroissement 
de  leur  contraction,  et  alors,  ils  ont  une  innervation 
identique , ou  bien  l’augmentation  de  la  contraction  de 
l’un,  coïncide  avec  le  relâchement  de  l’autre,  et  ils  ont 
une  innervation  réciproque . 

Nous  ne  nous  étendrons  pas  sur  les  avantages  écono- 
miques d’une  telle  disposition,  elle  seule  permet  à deux 
muscles  dont  l’action  est  opposée,  de  ne  pas  entrer  en 
conflit,  ce  qui  serait  un  gaspillage  d’énergie. 

Il  n’est  pas  deux  muscles  de  l’organisme  qui  aient 
exactement  la  même  fonction  ; il  faudrait,  pour  cela, 
qu’ils  aient  les  mêmes  points  d’application.  Chacun  se 
distingue  de  son  voisin  par  une  action  qui  lui  est  propre. 
Enfin,  certains  muscles  sont,  même  au  seul  point  de  vue 
qui  nous  occupe,  capables  de  produire  des  mouvements 
contraires  à deux  articulations  différentes,  pouvant  flé- 
chir l’une  et  étendre  l’autre.  Sherrington  a vérifié  qu’ils 
se  comportent  toujours  de  la  même  manière  dans  le 
rédexe  de  flexion,  et  que,  de  toutes  les  combinaisons 
possibles,  seules  sont  réalisées  celles  qui  sont  le  plus 
favorables  au  mouvement  d’ensemble. 

Nous  ne  croyons  pas  inutile  de  donner  quelques 
exemples  d’une  telle  complexité  et  d’une  telle  coordi- 
nation, qui  sont,  selon  nous,  une  démonstration  évi- 
dente et  une  preuve  éclatante  du  haut  degré  d’adaptation 
de  ces  réflexes,  et  de  la  perfection  qui  préside  à leur 
accomplissement. 

Quand  les  muscles  agissent  sur  une  seule  et  même 
articulation,  qu’ils  tendent  à faire  tourner  en  sens  inverse, 
nous  avons  à faire  à un  cas  d’antagonisme  direct,  réalisé 
par  le  brachial  antérieur  et  le  triceps  à l’articulation  du 
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coude,  ou  les  muscles  droits  de  l’œil  ; l’innervation  récipro- 
que, ainsi  que  nous  l’avons  décrite  plus  haut,  est  la  règle. 

Un  cas  plus  compliqué  est  celui  où  les  muscles  agis- 
sent sur  une  double  articulation,  comme  le  semi-tendi- 
neux, qui  est  un  muscle  fléchisseur  du  genou,  et  exten- 
seur de  la  hanche  ; il  en  est  de  même  du  biceps  fémoral. 
Dans  ce  cas,  l’effet  utile  de  ces  muscles  est  pro- 
duit au  genou,  et  l’action  sur  la  hanche  est  contrecarrée 
par  l’action  plus  puissante  des  fléchisseurs  de  la  hanche. 
Ceux-ci  entraînent  l’articulation  dans  leur  mouvement, 
et  favorisent,  ainsi,  l’action  fléchissante  du  semi-tendi- 
neux et  du  biceps.  Le  cas  se  présente,  d'autres  fois, 
encore  ; l’extenseur  commun  des  orteils,  en  plus  de  son 
mouvement  d’extension  des  orteils  et  de  flexion  du  cou-de- 
pied,  est  un  extenseur  du  genou.  Il  se  produit,  alors, 
une  action  synergique  des  fléchisseurs  du  genou,  qui 
renforce  l’action  de  ce  muscle,  sur  le  pied,  analogue  à la 
contraction  simultanée  du  long  fléchisseur  des  doigts  et 
des  extenseurs  du  poignet,  bien  mise  en  lumière,  par 
Duchenne  de  Boulogne  (38). 

On  peut  schématiser,  ainsi,  ce  phénomène.  Un  mus- 
cle A est  susceptible  de  deux  actions  a et  b sur  deux 
articulations  a et  /3  ; l’une  des  deux  b étant  moins  effi- 
cace que  l’autre.  Un  muscle  B dont  l’action  en  [3  s'oppose 
à celle  de  A,  entre  en  contraction  et  favorise  l’action  de 
A en  a.  Ces  deux  muscles  A et  B quoiqu’étant,  eu  un 
certain  sens,  antagonistes,  sont  innervés  d’une  manière 
identique.  Aussi  Sherringlon  réserve-t-il  à cette  sorte 
d’antagonisme  spécial,  le  nom  de  « pseudo-antagonisme  », 
pour  bien  marquer  qu’il  ne  s’agit  pas  de  deux  actions 
qui  s’entredétruisent  entièrement. 
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Dans  toul  mouvement,  nous  avons  ainsi  à considérer, 
à côté  des  muscles  protagonistes  auxquels  on  doit,  direc- 
tement, l’effet  moteur,  des  muscles  fixateurs  des  articu- 
lations, dont  l’action  adjuvante  mérite  d’être  prise  en 
considération. 

Ce  n’est  pas  tout  ; il  existe  des  muscles  dont  les  actions 
peuvent  se  décomposer  en  deux  : l’une,  tendant  à faire 
mouvoir  le  membre  dans  le  sens  de  la  flexion  ; l’autre, 
tendant  à lui  imprimer  un  mouvement  auxiliaire  de 
traction  ou  de  rotation,  parfois  nuisible  à la  bonne  exé- 
cution du  premier.  Si  deux  muscles  présentent,  alors, 
la  même  action  de  flexion,  et  des  mouvements  parasites 
opposés  ; si,  par  conséquent,  ils  ont  une  action  harmo- 
nieuse pour  une  certaine  direction,  et  une  action  anta- 
goniste pour  une  autre,  l’innervation  a lieu  de  la  manière 
qui  favorise  le  mieux,  le  sens  général  du  réflexe,  c’est-à- 
dire  qu’elle  est  réciproque.  Cette  manière  de  se  compor- 
ter est  celle  du  biceps  de  la  cuisse  et  du  semi-tendineux 
à l’articulation  du  genou,  du  psoas  iliaque  et  du  tenseur 
du  fascia  lata  sur  celle  de  la  hanche,  du  tibialis  anticus  et  du 
long  péronier  latéral  sur  celle  du  pied.  Toujours,  l’on  voit 
les  muscles  accouplés  de  manière  à renforcer  leur  action 
utile  au  mouvement  global,  et  à contrecarrer  celle  qui 
en  détruirait  l'harmonie.  Cette  influence  correctrice  est 
surtout  manifeste  dans  le  dernier  des  cas  énumérés  pré- 
cédemment, où  la  seule  fonction  du  long  péronier  est  de 
supprimer  la  déviation  que  présenterait  le  tibialis  anticus, 
agissant  seul. 

Nous  voyons  donc  se  multiplier  les  associations  Jonc- 
tionnelles permettant  au  mouvement  de  flexion  du  mem- 
bre de  s’exécuter  dans  les  meilleures  conditions  d'har- 
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monie  et  d’économie.  Cela  nous  permet  de  prévoir  que 
l’acte  ainsi  produit  n’est  pas  une  simple  réplique  de 
certains  muscles  au  stimulant  exercé  à la  périphérie, 
mais  qu’il  aune  signification  physiologique  plus  profonde. 
Si  l’excitation  subit,  en  passant  à travers  la  moelle,  un 
remaniement  tel  qu’elle  se  transforme  en  action  dyna- 
mogénique, pour  un  groupe  musculaire,  et  en  action 
inhibitrice,  pour  un  autre,  non  pas  anatomiquement, 
mais  physiologiquement  antagoniste  ; si  elle  réalise  du 
premier  coup  un  acte  manifestement  coordonné,  malgré 
sa  grande  complexité  — c’est  que  le  chemin  qu’elle  suit 
a été,  déjà,  frayé  un  nombre  incalculable  de  fois,  ou, 
pour  tout  dire,  qu’il  s’est  constitué  par  adaptation  pro- 
gressive de  l’organisme  à une  fonction  primordiale. 
Toute  l’étude  ultérieure  de  ces  réflexes  nous  confirmera 
dans  cette  manière  de  voir.  A côté  de  ce  mouvement  de 
flexion,  les  animaux  dont  on  a libéré  la  moelle  de  l’action 
des  centres  supérieurs,  peuvent  présenter  un  mouvement 
inverse  d’extension  totale  du  membre  inférieur  Ce  der- 
nier, qui  se  produit  par  l’excitation  de  zones  cutanées 
extérieures  au  membre,  ou,  du  moins,  limitrophes  — telles 
que  la  région  inguinale  ou  périnéale  — offre  les  mêmes 
caractères  que  le  précédent,  c’est-à-dire  qu’il  se  compose 
d’un  triple  mouvement  portant  sur  les  trois  articulations 
de  la  hanche,  du  genou  et  du  pied,  et  qu’il  est  accom- 
pagné de  phénomènes  dynamogéniques  et  inhibitoires 
qui,  en  mettant  précisément  en  jeu  les  antagonistes 
physiologiques  des  muscles  précédents,  réalisent  un 
mouvement  qui  se  présente  à nous,  avec  la  même  physio- 
nomie de  coordination  et  de  complexité. 

L’excitation  ne  borne  pas  son  action  au  membre  du 
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côté  excité  ; le  membre  collatéral  est,  en  même  temps, 
le  siè^e  de  certains  mouvements  réflexes.  Ceux-ci  sont 
déterminés  par  l'endroit  oii  est  porté  le  stimulant,  et 
dépendent  du  sens  du  mouvement  de  la  patte  homolaté- 
rale. Ils  offrent  le  plus  grand  intérêt  pour  l’interprétation 
de  la  nature  de  ces  réflexes.  Sherrington  les  qualifie 
« cl' accessoires  »,  voulant  établir,  par  là,  que,  quoique 
souvent  joints  au  mouvement  de  flexion  étudié  plus  haut, 
ils  peuvent  faire  défaut,  et  ne  se  produisent  pas  avec  la 
facilité  de  ces  derniers.  Ils  consistent,  ordinairement,  en 
un  mouvement  d' extension  croisée , c’est-à-dire  que  le 
membre  controlatéral  présente,  alors,  un  triple  mouve- 
ment d'extension,  tandis  que  le  membre  homolatéral 
présente  le  réflexe  de  flexion  ordinaire.  Ce  mouvement 
peut,  encore,  se  propager  aux  autres  pattes  de  la  ma- 
nière suivante  : celle  du  même  côté  présente  un  mouve- 
ment inverse  de  la  patte  excitée,  et  celle  qui  se  trouve 
diagonaletnent  opposée,  un  mouvement  semblable.  Mais, 
de  même  qu’il  correspond  un  réflexe  croisé  au  mouve- 
ment de  flexion,  il  peut  s’en  présenter  un,  correspondant 
au  mouvement  d’extension.  Ce  dernier  est,  alors,  dirigé 
en  sens  inverse  du  précédent,  dans  les  deux  membres. 
Le  champ  réceptif  du  mouvement  d’extension  croisée  est 
plus  grand  que  celui  de  chacun  des  réflexes  pris  isolé- 
ment, et  comprend  une  surface  égale  à la  somme  des 
deux  autres,  l’endroit  excité  déterminant  le  sens  du 
réflexe. 

Le  seuil  de  l’excitation  capable  d’év.oquer  ces  mouve- 
ments, peut  être,  également  plus  élevé  que  celui  du 
réflexe  de  flexion.  A propos  du  mécanisme  de  ces  mou- 
vements, on  peut  faire  les  mêmes  remarques  qu’à  propos 
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des  mouvements  isolés  de  flexion  et  d’extension  ; là, 
encore,  les  muscles  groupent  leur  action  de  la  manière 
qui  réalise  le  mieux  le  mouvement  donné,  sans  respecter 
les  unités  anatomiques,  et  en  dénotant  un  but  fonctionnel 
évident . 

Chez  les  animaux  décapités  ou  spinaux,  on  peut,  enfin, 
mettre  en  évidence  une  série  de  mouvements  alternatifs 
rythmiques  dont  la  parenté  étroite  avec  ceux  de  la  mar- 
che avait  déjà  frappé  Goltz  et  Freuberg,  et  dont  l’identité 
avec  ceux-ci  a pu  être  reconnue  grâce  à l’analyse  ciné- 
matographique de  ces  mouvements  faite  par  Philipson. 
Ces  mouvements  constituent  le  mark-lime  reflex  de 
Goltz  et  le  slepping-reflex  de  Sherrington.  Ils  peu- 
vent être  provoqués  de  plusieurs  manières,  et.  tous  les 
modes  de  la  sensibilité  superficielle  et  profonde  peuvent 
être  aptes  à leur  donner  naissance.  Toutefois,  il  semble 
préférable  de  faire  porter  l’excitation  en  dehors  des 
membres,  ou  à la  base  de  ceux-ci.  Mais  il  n’est  nulle- 
ment nécessaire  que  l’excitation  ait  lieu  sur  la  ligne 
médiane,  et  ce  n’est,  en  aucune  façon,  en  agissant,  à la 
fois,  sur  les  terminaisons  nerveuses  des  deux  côtés,  que 
le  retlexe  rythmique  bipédal  est  provoqué  ; on  peut  s’en 
assurer,  notamment,  en  sectionnant  tous  les  afférents 
d’un  côté. 

On  voit,  aussi,  le  stepping  reflex  entrer  en  jeu  sous 
d’autres  influences  que  les  excitations  extérieures.  Ce 
sont  celles  qui  prennent  naissance  sous  l'influence  de 
changements  de  position  du  membre  qui  retentissent  sur 
les  positions  relatives  des  différentes  pièces  squelettiques 
et,  par  conséquent,  sur  l’état  de  tension  des  muscles, 
tendons  et  ligaments. 
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La  sensibilité  ainsi  constituée  par  cet  ensemble  d’or- 
ganes internes,  constitue  une  sorte  de  « toucher  profond  » 
que  Sherrington  nomme  a champ  proprioceptif  ».  Si 
l’on  suspend  un  animal  porteur  d’une  transsection  spinale, 
debout,  de  telle  façon  que  ses  jambes  de  derrière  soient 
pendantes,  la  tension  passive  que  le  propre  poids  de  la 
patte  exerce  sur  l’articulation  de  la  hanche,  suffit  pour 
provoquer  un  mouvement  alternatif  des  membres  de 
derrière,  analogue  à celui  de  la  marche,  et  qui  peut 
continuer  pendant  plusieurs  minutes 

Cette  sensibilité  profonde  est  si  bien  suffisante  pour 
produire  le  stepping  reflex  que  ce  dernier  n’est  nulle- 
ment influencé  par  la  section  de  tous  les  nerfs  cutanés 
du  membre. 

Ajoutons  qu’on  peut,  également,  voir  ces  mou vements 
rythmiques  apparaître  par  électrisation  de  la  section  de 
la  moelle. 

Quels  que  soient  la  nature  et  le  point  d’origine  du 
stimulant,  le  réflexe  se  présente  avec  les  mêmes  carac- 
tères ; toutefois,  la  flexion  peut  prédominer  à telle  ou 
telle  articulation,  suivant  la  région  cutanée  excitée. 

Ce  qui  frappe,  immédiatement,  l’attention  dans  un  tel 
mouvement,  c’est  le  fait  de  la  rythmicité,  du  change- 
ment périodique  de  sens  du  phénomène,  sous  l’influence 
d’une  excitation  continue.  Par  quel  mécanisme  une 
excitation  qui,  à un  moment  donné,  provoque,  par 
exemple,  une  flexion  dans  un  membre  et  une  extension 
dans  le  membre  opposé,  provoquera-t-elle  une  action 
inverse  dans  chaque  membre,  une  fraction  de  seconde 
après  ? 

Le  siège  du  rythme  ne  peut  pas  se  trouver  dans  les 
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membres  ou  leurs  nerfs  moteurs,  car,  mis  en  activité 
par  d’autres  moyens,  ils  ne  montrent  aucune  tendance  à 
une  action  périodique. 

Les  organes  réceptifs  périphériques  ne  peuvent  pas, 
davantage,  être  incriminés,  puisque  l’électrisation  directe 
de  la  section  de  la  moelle  provoque  ce  même  mouvement. 

Il  faut  admettre,  avec  Sheriington,  qu’il  se  produit, 
périodiquement,  une  phase  réfractaire  dans  les  neurones 
moteurs,  de  telle  sorte  qu'une  excitation,  après  avoir 
produit  l'effet  déterminé  par  son  point  d’origine  et  la 
position  du  membre,  à son  début,  a son  action  détruite, 
ou,  mieux,  suspendue  — en  un  mot  inhibée,  — un  quart 
de  seconde  après,  environ,  pendant  une  période  sensible- 
ment égale  a celle  de  son  activité. 

Celte  inhibition  est  provoquée,  ainsi  que  le  montre 
l’observation,  par  le  mouvement  du  membre  lui-même, 
c’est-à-dire  par  l’intermédiaire,  de  ce  champ  proprio- 
ceplif,  sensible  aux  variations  de  position  relative  des 
différentes  parties  du  membre.  Lorsque  le  stimulant 
secondaire  est  devenu  suffisamment  intense,  il  impose, 
à son  tour,  un  mouvement  inverse  au  précédent.  Ce 
dernier,  par  un  mécanisme  analogue,  provoque  une 
phase  réfractaire  pour  ce  second  stimulant,  dont  l’action 
ne  larde  pas  à être  .remplacée  par  celle  du  premier,  et 
ainsi  de  suite. 

L’accomplissement  d’un  certain  mouvement  peut 
développer,  par  conséquent,  un  stimulant  proprioceptit 
tel,  qu’il  tend  à détruire  le  mouvement  primitif,  pour  lui 
substituer  un  autre,  de  sens  opposé. 

On  trouve  d’autres  exemples  d’un  tel  mécanisme,  dans 
les  phénomènes  qui  doivent  s'accomplir  avec  une  certaine 
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périodicité  ; c’est-à-dire,  principalement  dans  les  fonc- 
tions respiratoires  et  circulatoires.  La  contraction  du 
diaphragme,  dans  l’inspiration,  ainsi  que  l’ont  bien 
démontré  les  travaux  de  Iléring  et  Breuer  (63),  est  brus- 
quement interrompue,  par  une  inhibition  réflexe,  dont 
le  point  de  départ  se  trouve  dans  les  modifications  pro- 
duites par  le  mouvement  même  du  diaphragme,  et  prin- 
cipalement au  niveau  du  poumon  ou  dans  l’état  de  con- 
traction du  muscle  lui-même  (Baglioni)  (9). 

Dans  le  cas  du  réflexe  du  pas,  excité  par  un  stimulant 
cutané  ou  profond,  agissant  extérieurement  au  membre, 
il  y a conflit  entre  deux  excitations  ayant  une  influence 
opposée  et  dont  la  prédominance  alternée  ne  peut  avoir 
lieu  que  pour  une  intensité  convenable  des  deux  excita- 
tions. 

Appelons,  avec  Sherrington,  S un  stimulant  porté  sur 
une  partie  du  corps,  parfois  assez  distante  des  deux 
membres,  mais  tel  qu’il  soit  une  cause  dynamogénique 
pour  un  ensemble  de  neurones  moteurs  E,  et  inhibitoires 
pour  d'autres,  F. 

Par  le  fait  même  de  cette  activité,  il  se  développe  un 
autre  stimulant  S de  nature  proprioceptive,  dont  l’effet 
est  inhibitoire  pour  E et  dynamogénique  pour  F.  Il  est 
évident  que  si  l’un  des  deux  dépasse  de  beaucoup  l’autre 
en  intensité,  le  mouvement  s’arrête  définitivement  après 
la  première  phase,  ou  la  seconde. 

C’est,  par  exemple,  le  cas  d’une  excitation  douloureuse 

✓ 

produite  sur  une  patle.  Celle-ci  se  replie  sous  l’animal, 
et  ne  montre  aucune  tendance  à un  mouvement  pério- 
dique. 

Mais,  si  les  valeurs  de  S et  de  2 ne  sont  pas  trop  inc- 
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gales. leurs  influences  ne  se  détruisent  que  partiellement; 
à chaque  instant,  l’excitation  sur  les  neurones  E ou  F 
est  la  somme  algébrique  des  excitations  produites  par 
S et  S,  et  passe,  alternativement,  par  un  maximum  et 
par  un  minimum.  Il  en  résulte  une  innervation  réci- 
proque double,  cause  de  la  rythmicité  observée.  La 
position  autour  de  laquelle  oscillera  le  membre  sera  sous 
la  dépendance  des  valeurs  relatives  de  S et  de  S.  Si  S 
provoque  la  flexion  dans  un  certain  membre,  et  s’il  est 
prédominant,  la  marche  de  ce  membre  s’exécutera  dans 
une  position  légèrement  fléchie.  La  marche  normale  est 
celle  pour  laquelle  S et  i]  arrivent  à être  périoquement 
nuis,  c’est-à-dire  pour  laquelle  il  se  produit  un  relâ- 
chement total  périodique  des  muscles. 

Cette  interférence  entre  deux  stimulants,  dont  l’un  est 
éloigné,  et  l’autre  proprioceptif  et  dont  l’importance 
comme  régulateur  du  mouvement  rythmique  semble 
indiscutable,  ne  paraît  pas,  cependant,  être  le  seul  méca- 
nisme capable  d’entretenir  un  tel  réflexe.  D’autres 
facteurs  doivent  entrer  en  jeu  ; nous  en  considérons, 
spécialement  trois. 

Uexkiill  a montré  que  chez  certains  échinodermes,  un 
stimulant  agissant  sur  un  couple  de  muscles  antagonistes, 
tend  à provoquer  une  contraction  dans  celui  des  deux 
muscles  qui  est  le  plus  relâché,  et  un  relâchement  dans 
l’autre. 

Magnus  a signalé  que  ce  phénomène  se  retrouve  chez 
les  mammifères,  notamment  dans  la  queue  d un  chat 
dont  on  a sectionné  l’axe  médullaire,  et  dans  certains 
réflexes  des  membres  dont  la  similitude  avec  les  réflexes 
précédemment  étudiés  est  très  intéressante. 


Le  degré  d’inégale  tension  des  muscles  antagonistes, 
serait  donc  une  cause  directe  de  mouvement  tendant  à 
ramener  le  membre  à une  position  inverse,  et  cela, 
semble-t-il,  sans  qu'il  soit  besoin  de  faire  intervenir 
d’excitation  étrangère.  Le  système  des  deux  groupes 
musculaires  fonctionnellement  opposés,  porterait  donc 
en  lui-même  la  cause  de  sa  rythmicité. 

Déjà  en  1870,  E.  de  Cyon  (31),  avait  énoncé  une  loi 
suivant  laquelle  toute  excitation  donne  lieu  à un  pro- 
cessus nerveux  de  sens  contraire  à celui  en  acte  au 
moment  précis  de  l’excitation,  et  dont  ce  phénomène 
peut  être  considéré  comme  cas  particulier,  à la  condition 
nécessaire,  selon  nous,  que  le  degré  de  tension  du  muscle 
agisse  sur  le  sens  du  mouvement  par  l’intermédiaire  des 
centres  moteurs. 

Quoi  qu’il  en  soit,  les  curieuses  expériences  de  Sher- 
rington,  dont  nous  avons  déjà  parlé  plus  haut,  d’après 
lesquelles  le  sens  du  réflexe  d’extension  croisée  est  sous 
la  dépendance  de  la  position  initiale  du  membre,  semble 
bien  prouver  que  ce  phénomène  de  « Umkehr  » est  pour 
quelque  chose  dans  les  mouvements  d’automatisme 
médullaire.  Mais  on  ne  saurait  le  rendre,  seul,  respon- 
sable de  la  périodicité  du  réflexe  de  la  marche,  car  Sber- 
rington  a montré  qu’un  muscle,  détaché  de  ses  inser- 
tions, et.  par  conséquent,  libéré  des  effets  de  tensions  et 
de  relâchement,  montre  encore  une  esquisse  de  con- 
traction rythmique. 

Un  autre  phénomène  qui  contribue  à renforcer  les 
réflexes  de  marche,  est  ce  que  le  savant  anglais  appelle 
le  « central  rehound  ».  Il  repose  sur  celle  observation 
qu’un  muscle  soumis  à une  influence  inhibitrice,  montre 
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une  excitabilité  accrue  quand  cesse  cette  inhibition. 
Cette  augmentation  d’excitabilité  post-inbibitoirc  a été 
signalée  par  Head  (60)  dans  les  centres  de  la  respiration. 
Ainsi  le  diaphragme  se  contracte  plus  fortement,  sous 
l'influence  d’une  certaine  irritation  portée  sur  l’extrémité 
centrale  du  pneumogastrique,  après  l’inhibition  que  pro- 
duit le  gonflement  du  poumon  dans  l’inspiration.  Si  nous 
appliquons  cette  propriété  au  cas  d'un  membre  qui  se 
fléchit,  nous  voyons  que  le  centre  moteur  des  exten- 
seurs, après  une  période  d’inhibition,  doit  présenter  une 
période  durant  laquelle  sa  capacité  de  réagir  est  accrue  ; 
et  il  en  serait  de  même,  après  une  phase  d’extension. 

Si  cette  excitabilité  atteint  un  certain  degré,  elle  est 
susceptible  de  provoquer,  par  elle-même,  une  réaction 
motrice,  tellement  il  est  vrai  que  l’on  doit  considérer 
tout  accroissement  de  l’excitabilité  comme  équivalent  à 
une  augmentation  de  l’excitation. 

Celte  période  d’excitation  post-inhibitoire  se  traduit 
alors,  par  un  mouvement  d’apparence  spontanée,  qui  se 
manifeste  surtout  après  le  réflexe  de  flexion,  et  constitue, 
alors,  le  « rehouncl  extension  ».  Toutefois,  quoique 
moins  souvent,  on  voit  le  « rebound  flexion  » succéder 
à la  cessation  d’un  réflexe  d’extension. 

Il  est  facile  de  comprendre  comment  de  tels  renforce- 
ments de  l’excitabilité,  vont  favoriser  le  mouvement 
alternatif  du  slepping-reflex.  La  phase  réfractaire  n’agit 
pas,  seulement,  en  suspendant  l’action  d’un  certain  sti- 
mulant, dont  Tefîet  gênerait  le  mouvement  actuel  ; elle 
contribue,  encore,  à préparer  un  terrain  plus  favorable 
pour  le  moment  oii  ce  stimulant  entre  de  nouveau  en 
jeu.  L’influx  nerveux,  qui  ne  trouve  pas  d’emploi  peu- 
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danl  la  période  d’inhibition,  semble  s’accumuler  pour 
produire  une  action  plus  considérable  au  moment  où  il 
peut  agir  de  nouveau,  de  même  que  les  battements  du 
cœur  après  une  suspension  due  à l’excitation  du  pneu- 
mo-gaslrique,  présentent  quelques  systoles  plus  éner- 
giques. 

Enfin,  chaque  membre  semble  avoir,  par  son  propre 
mouvement,  une  influence  adjuvante  sur  celui  du  mem- 
bre controlatéral.  La  preuve  immédiate  en  est  fournie 
par  le  fait  que  l’on  arrête,  souvent,  un  réflexe  de  marche 
en  s’opposant  au  mouvement  de  l’un  des  deux  membres. 
Or,  dans  ce  cas,  tous  les  processus  d’excitation  ryth- 
mique autres  que  ceux  qui  viennent  du  membre  immo- 
bilisé, subsistent. 

D’autre  part,  le  phénomène  de  l’extension  croisée 
montre  que  le  mouvement  d’un  membre  peut  survenir 
en  provoquant  la  flexion  du  côté  opposé. 

De  même,  quoique  avec  incomparablement  plus  de 
difliculté,  on  peut  obtenir  un  réflexe  de  flexion  croisée. 
Cependant,  quelle  que  soit  l’influence  stimulante  d’un 
membre  sur  l’autre,  pendant  le  réflexe  rythmique,  on  ne 
peut  considérer  ce  dernier  comme  une  succession  de 
réflexes  croisés.  Outre  que  rien,  dans  ceux-ci,  ue  per- 
met de  justifier  le  changement  de  direction  que  prennent 
périodiquement  les  mouvements,  il  est  bien  des  cas  où 
l’on  peut  provoquer  un  mouvement  alternatif  rythmé  sur 
un  seul  membre.  C’est,  par  exemple,  ce  qui  se  produit 
quand  un  membre  blessé  garde  une  position  constam- 
ment fléchie,  ou  quand  on  maintient  cette  flexion  de 
l’un  deux,  par  une  excitation  faradique  d’une  intensité 
convenable.  On  constate,  alors,  que  l’autre  peut  fonc- 
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tionner,  seul.  Si  l'un  des  membres  est  paralysé  par  sec- 
tion des  nerfs  moteurs,  et  que  l’on  porte  une  excitation 
cutanée  à sa  base,  on  peut  voir,  également,  le  membre 
controlatéral  entrer,  seul,  en  mouvement.  Cette  action 
renforçalrice,  qu’exerce  un  membre  sur  celui  symétri- 
quement placé,  tout,  en  étant  un  auxiliaire  du  réflexe  du 
pas,  n’est  qu’une  cause  tout  à fait  secondaire  de  celui-ci. 
L’influence  des  deux  paires  de  membres  de  devant 
et  de  derrière,  l’une  sur  l’autre,  est  encore  moins  mar- 
quée, si  même,  elle  existe. 

Nous  avons  spécifié  que  ces  mouvements  alternatifs, 
reproduisant  l’acte  de  la  marche,  ne  se  rencontrent  que 
chez  des  animaux  décapités,  ou  spinaux.  En  effet,  dans 
les  préparations  décérébrées,  le  réflexe  qu’occasionnent 
les  stimulants  externes  est  de  tout  autre  nature. 

Nous  ne  voyons  pas,  dans  ce  cas,  de  tendance  aux 
mouvements  rythmiques,  mais,  au  contraire,  une  con- 
traction continue  portant  sur  les  extenseurs  des  quatre 
membres,  les  muscles  du  dos  et  du  cou,  ceux  de  la 
queue  et  de  la  tête,  et  les  élévateurs  de  la  mâchoire 
intérieure. 

Il  s’agit  bien,  là,  d’une  nouvelle  sorte  de  réflexe,  d’un 
réflexe  tonique,  chez  lequel  apparaissent  les  mêmes  par- 
ticularités que  chez  les  autres  réflexes  d’automatisme 
médullaire,  c’est-à-dire  qu’il  est  adapté  à un  but  qui  est 
de  maintenir  l’animal  debout,  d’où  le  nom  de  « standing  » 
des  auteurs  anglais,  et  qu’à  cet  effet  seuls  les  muscles 
physiologiquement  nécessaires  à contrebalancer  l’action 
de  la  gravité,  sont  en  état  de  contraction,  les  autres 
étant  légèrement  relâchés.  La  conservation  de  cette  atti- 
tude se  produit  pour  plusieurs  positions  des  membres,  et 
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pour  des  degrés  variables  de  flexion  aux  diverses  join- 
tures. A chaque  nouvelle  position  du  membre  corres- 
pond la  contraction  des  muscles  capables  d'assurer  le 
maintien  de  la  posture  « debout  ». 

Cela  nous  oblige  à voir  l’origine  périphérique  de  ce 
standing-réflex,  dans  les  terminaisons  nerveuses  pro- 
fondes qui  sont  affectées  par  les  changements  de  position 
relative  des  différents  segments  du  membre,  c’est-à-dire 
que  nous  devons  le  considérer  comme  un  réflexe  pro- 
prio-ceptif.  Et,  en  effet,  la  section  de  tous  les  afférents 
cutanés,  ne  modifie,  en  rien,  la  physionomie  du  réflexe. 

De  même,  il  ne  faudrait  pas  croire  que  les  labyrinthes 
et  le  nerf  optique  conservés  chez  de  tels  animaux,  et  dont 
la  fonction  de  contrôle  dans  les  attitudes  est  si  considé- 
rable, interviennent,  ici.  Le  réflexe  persiste  même  après 
leur  destruction,  et  persiste,  encore,  quelle  que  soit  la 
position  de  l’animal  par  rapport  à la  verticale.  Il  est 
donc  bien  avéré  qu’il  s’agit  d’un  réflexe  entretenu  par  les 
excitations  proprio-ceptives  seules,  et  non  influençables 
par  les  changements  de  l’orientation  de  l’animal,  par 
rapport  aux  objets  extérieurs. 

Dans  les  préparations  décérébrées,  la  rigidité  perma- 
nente ne  permet  pas,  généralement,  les  mouvements  de 
marche  ; il  semble  que  la  phase  réfractaire,  grâce  à 
laquelle  les  excitations  prédominent,  tour  à tour,  ne 
puisse  plus  apparaître. 

Cependant,  il  est  des  cas  où  le  réflexe  du  pas  peut  se 
greffer  sur  un  tel  réflexe  tonique  ; la  phase  de  llexion 
constitue,  alors,  une  interruption  du  réflexe  statique, 
tandis  que  la  phase  d’extension  en  est  un  renforcement. 
Le  résultat  est  un  mouvement  complet  de  marche  — 
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le  < ivalking-reflex  » — qui  associe  la  progression  de 
l’animal  à la  conservation  de  l’attitude  debout. 

Donc,  si  le  réflexe  du  pas  apparaît  plus  difficilement 
dans  la  préparation  décérébrée,  il  se  montre,  quand  on 
peut  le  provoquer,  comme  la  représentation  la  plus  exacte 
de  la  marche  normale. 

Nous  n’insisterons  pas  sur  la  localisation  dans  l’axe 
cérébro-spinal,  du  mécanisme  nerveux  par  lequel  les 
sections  portant  sur  le  cerveau  moyen,  tendent  à convertir 
les  réflexes  alternants,  en  réflexes  statiques,  par  suppres- 
sion de  la  phase  réfractaire. 

Les  noyaux  sous-corticaux  semblent  être  les  organes 
responsables  d’un  tel  changement,  chez  le  chien,  et  on 
a remarqué  que  la  perte  de  ces  centres  diminue  le  seuil 
des  mouvements  de  flexion,  et  élève  celui  des  mouve- 
ments d’extension,  permettant  la  réalisation  des  mouve- 
ments alternatifs. 

Nous  venons  d’essayer  de  passer,  rapidement,  en 
revue,  les  résultats  expérimentaux  que  nous  devons,  prin- 
cipalement, aux  travaux  remarquables  de  Philipson  et 
de  Sherringlon.  On  a pu  constater,  que  les  phénomè- 
nes qui  occasionnent  la  séparation  des  centres  médullai- 
res des  parties  supérieures  du  nevraxe,  sont  multiples 
et  peuvent  se  ranger  ainsi,  par  ordre  de  complexité 
croissante  : 

1°  Le  réflexe  de  flexion  (beaucoup  plus  rarement  d’ex- 
tension) du  côté  excité  ; 

2°  Le  réflexe  d’extension  croisée  de  Philipson  ; 

3°'  Les  réflexes  rythmiques,  marktisme-réflex  de 
Gollz,  s/epping-reflex  de  Serrington  des  préparations 
décapitées  ou  spinales  ; 
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4°  Enfin,  clans  les  préparations  décérébrées  : le  stan- 
ding-reflex,  auquel  vient  s’ajouter,  parfois,  le  ivalking- 
reflex,  ou  le  running-réflex. 

Nous  avons  vu  qu’il  était  abondamment  prouvé  cpie 
ces  retlexes  étaient  coordonnés,  et  reproduisaient  le  phé- 
nomène du  pas  ou  même  de  la  marche,  d’une  manière 
plus  ou  moins  complète,  suivant  l’amplitude  et  la  durée 
du  mouvement,  mais  que  la  nature  physiologique  de 
tous  ces  mouvements,  était  le  même,  et  que  l’automa- 
tisme médullaire  était  un  automatisme  de  marche.  Ceci 
ne  saurait  nous  étonner  si  nous  réfléchissons  que  la 
locomotion  vient  de  suite  après  les  actions  les  plus 
inconscientes  de  la  vie  végétative  pour  la  conservation 
de  l’espèce. 


III 


INTERPRÉTATION  BIOLOGIQUE 


Nous  sommes,  maintenant,  préparés  à aborder  la 
recherche  de  la  signification  biologique  de  ces  mouve- 
ments. Jusqu’à  ces  dernières  années,  ils  étaient  considé- 
rés, par  la  plupart  des  physiologistes,  comme  des  gestes 
instinctifs  par  lesquels  le  sujet  cherchait  à se  soustraire 
à l’excitation,  ou,  du  moins,  faisait  des  efforts  pour 
éloigner  la  cause  de  l’irritation  du  point  excité.  En  un 
mot,  c’étaient  des  réflexes  de  défense  comme  on  en  voit 
chez  la  grenouille  décapitée.  Dans  ce  cas,  ils  sont  très 
typiques  et  ne  peuvent  donner  lieu  à aucune  discussion. 

Si  l’on  dépose  sur  la  cuisse  d’une  grenouille  une 
goutte  d’acide,  la  jambe  homonyme  viendra  l’essuyer. 
Si,  maintenant,  l’on  coupe  la  patte  au-dessous  du  genou, 
après  quelques  mouvements  infructueux  de  celle  patte, 
ce  sera  celle  du  côté  opposé  qui  viendra  débarrasser  la 
peau  de  l’agent  irritant.  Chez  l’anguille  décapitée,  ce 
seront  les  muscles  du  côté  opposé  qui  se  contracteront, 
pour  provoquer  la  fuite  de  l’animal,  et  cela  lient  à son 
genre  particulier  de  locomotion. 

Rien  n’est  plus  net,  ici,  que  l’adaptation  des  mouve- 
ments à la  protection  de  l’organisme.  Cependant,  lorsque 
les  mouvements  ne  se  présentent  pas  avec  ce  caractère 
évident  de  défense,  quand  ils  sont,  pourrions-nous  dire, 
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plus  vagues,  il  est  dangereux  de  les  assimiler  à des 
gestes  adaptés  à la  conservation  du  sujet. 

Le  mouvement  le  plus  commun  cpie  provoquera  une 
irritation  portée  sur  une  partie  quelconque  d’un  membre, 
s’exécutera  dans  le  sens  de  la  flexion  ou  de  l’extension. 
Ne  semble-t-il  pas  exagéré  d’en  conclure  que,  dans  le 
premier  cas,  il  est  destiné  à soustraire  l’animal  à la  cause 
nocive,  et  dans  le  second,  à la  repousser,  et  ne  paraît- 
on  pas  se  contenter,  alors  d’une  explication  par  trop 
facile  ? 

Dans  le  cas  de  l’homme  paraplégique  qui  nous  inté- 
resse plus  particulièrement,  il  semble  qu’il  faille  égale- 
ment distinguer.  Il  n’est  pas  impossible  que  sous 
l’influence  d’excitations  violentes,  cutanées  ou  profondes, 
les  mouvements  occasionnés  aient  un  rôle  de  protection 
ou  de  défense.  Il  ne  paraît  pas,  cependant,  que  ce  soit 
là  leur  signification  habituelle.  Le  chien  spinal  auquel 
on  fixe  une  pince  à la  patte,  tient,  en  effet,  celle-ci 
pliée  sous  lui,  laissant  les  autres  membres  exécuter  les 
réactions  d’automatisme  médullaire  étudiées  précédem- 
ment. Mais  il  s’agit  d’un  phénomène  surajouté,  acciden- 
tel, qui  n’enlève  rien  à la  généralité  des  réflexes  repro- 
duisant l'acte  de  marcher,  et  qui  est  même  incompatible 
avec  eux. 

MM.  Pierre  Marie  etFoix,  dans  leur  dernier  article  sur 
cette  question,  ont  fait  une  critique  serrée  de  cette  inter- 
prétation défensive  de  ces  mouvements.  Les  arguments 
qu’ils  développent,  à ce  sujet,  sont  tirés  de  la  morpholo- 
gie même  de  ces  mouvements,  et  de  l’impossibilité 
logique  de  les  concevoir  comme  des  réactions  appropriées 
à un  but  de  protection. 
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Si  la  flexion  d’un  membre  peut  s’interpréter  comme 
* une  manière  de  se  dérober  à la  cause  irritative,  il  faut 
avouer  que  de  tels  mouvements  vraiment  défensifs,  chez 
le  sujet  sain,  ne  s exécutent  pas  avec  une  telle  régularité, 
une  pareille  constance  dans  la  forme,  mais,  qu’au  con- 
traire, ils  s’accompagnent  de  brusques  mouvements  de 
latéralité,  le  retrait  pouvant,  en  quelque  sorte,  s’accom- 
plir dans  toutes  les  directions. 

D'autre  part,  il  s’en  faut  de  beaucoup  que  le  mouve- 
ment de  raccourcissement  du  membre  ait  toujours 
comme  conséquence  de  séparer  celui-ci  de  la  cause  exci- 
tatrice. Ce  dernier  cas  n’est  produit  que  quand  l’excita- 
tion porte  sur  l’extrémité  libre  du  pied,  mais  quand  elle 
agit  sur  une  autre  partie  telle  que  le  mollet,  ou  la  cuisse, 
le  résultat  du  mouvement  est  d’accentuer  le  contact  de 
l’agent  vulnérant  et  de  la  jambe. 

M.  André  Thomas  fait  une  remarque  analogue,  quand 
il  constate  que,  chez  un  de  ses  malades,  quelle  que  fut 
la  face  de  la  cuisse  irritée,  la  jambe  répondait  par  un 
même  mouvement  d’abduction,  dont  les  effets  étaient, 
naturellement,  inverses. 

Notons,  en  passant,  ce  qu’il  y aurait  de  peu  vraisem- 
blable à soutenir  que  dans  ces  cas,  tantôt  le  membre 
fuit  l’irritation,  tantôt  tend  à la  repousser,  tellement  ces 
mouvements  diffèrent  de  ceux  qu’adopterait  l’organisme 
normal,  à un  pareil  but. 

Il  y a plus  ; ces  mouvements  ne  se  produisent  pas, 
uniquement,  par  une  excitation  portée  sur  le  membre, 
mais  aussi  par  des  attouchements  portant  sur  des  parties 
du  corps  bien  plus  éloignées,  et  dont  la  nature  est  très 
Variée.  MM.  Babinski,  Vincent  et  Jarkowski,  (8)  les  ont 
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même  vus  apparaître  après  le  pincement  de  l'oreille  ; 
d’autres  fois,  ils  surviennent  à l’occasion  de  fonctions 
naturelles,  comme  la  miction  et  la  défécation  ; ou  d’irrita- 
tions internes  telles  que  celles  produites  par  un  sondage. 

Il  est  à peine  besoin  de  faire  remarquer  l’absurdité 
qu’il  y aurait  à voir  dans  les  réflexes  de  flexion  ou  d’ex- 
tension, une  réaction  défensive  vis-à-vis  de  telles  causes, 
dont  plusieurs  ne  présentent,  d’ailleurs,  aucun  caractère 
nocif. 

Enfin,  il  est  courant  d’observer,  chez  les  paraplégiques, 
des  mouvements  bilatéraux,  notamment  le  réflexe  de 
l’allongement  croisé.  En  quoi  l’extension  du  membre  col- 
latéral peut-elle  aider  à la  protection  du  membre  excité  ? 
En  quoi,  même,  l’allongement  d’un  membre  par  l’exci- 
tation du  flanc,  ou  de  la  partie  supérieure  de  la  cuisse, 
peut-il  intervenir,  utilement,  comme  moyen  de  défense  ? 
Autant  de  raisons  de  soupçonner  la  réalité  de  la  nature 
défensive  de  ces  mouvements. 

Un  autre  argument,  non  moins  intéressant,  car  il  fait 
appel  à la  pure  logique  est  celui  que  MM.  Pierre  Marie 
et  Foix  tirent  des  transformations  que  subit  le  réflexe 
plantaire  par  les  lésions  du  faisceau  pyramidal.  Ges 
auteurs  remarquent,  excellemment,  que  chez  un  sujet 
sain,  le  grattement  de  la  peau  de  la  plante  du  pied  pro- 
duit une  flexion  des  orteils  et  une  extension  de  la  plante  ; 
ce  qui,  loin  d’être  un  mouvement  de  défense,  tend  à 
rapprocher  l’endroit  excité  de  la  cause  irritante. 

Au  contraire,  chez  un  malade  dont  les  conducteurs 
encéphalo-médullaires  sont  altérés,  dont  les  voies  de 
conduction  sont  profondément  troublées,  la  même  exci- 
tation provoque  un  réllexe  qui,  lui,  présente  le  caractère 
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de  fuite  devant  la  douleur.  « Ainsi  donc,  chez  l’individu 

sain,  alors  que  toutes  les  fonctions  se  trouvent  dans  leur 

plein  développement,  et  que  le  jeu  des  organes  s’exécute 

de  façon  à fournir  le  maximum  d’elfet  utile  pour  la 

conservation  de  l’individu,  il  n’existe  pas  de  réflexes 

coordonnés  de  défense,  et  c’est  lorsque  la  moelle  est 

malade,  lorsque  ses  fonctions  sont  altérées,  que  l’on 

verrait  survenir  tout  un  ensemble  de  mouvements  svner- 

»/ 

giques,  accompagnés  de  phénomènes  inhibitoires  dans 
les  muscles  antagonistes.  Cela  reviendrait  à dire  qu’un 
mécanisme  des  plus  compliqués,  nécessitant  un  dispositif 
anatomique  et  physiologique  approprié,  s’est  trouvé  créé 
par  une  altération  destructive  des  centres  nerveux.  C’est 
là  une  chose  inadmissible  et  absurde.  » (Pierre  Marie 
et  Foix). 

En  résumé,  l’on  ne  peut  soutenir  la  nature  défen- 
sive de  ces  réflexes,  dans  un  grand  nombre  de  cas,  et 
'ce  sont,  souvent,  ceux  où  ils  se  présentent  avec  le 
plus  de  complexité  et  de  coordination.  Il  faut  donc 
leur  reconnaître  une  autre  fin  biologique  que  celle  que 
l’on  a admise  jusqu’à  présent,  et  cette  fin  se  présente 
tout  naturellement  à l’esprit,  quand  on  les  compare  aux 
réactions  du  chien  et  du  chat  décapités  de  Sherringlon. 

Le  / lexion-reflex  se  retrouve,  nettement,  dans  le 
mouvement  des  raecourcisseurs. 

Le  crossed  exlension-reflex , qui  est  l’essence  même 
de  la  marche,  se  présente,  également,  chez  l'homme, 
quand  il  est  convenablement  recherché,  et  constitue  le 
réflexe  « d’allongement  croisé  » du  membre  inférieur. 

Ces  réllexes  constituent  chez  l’animal,  ainsi  que  le 
montre  Sherringlon,  l’ébauche  d’une  série  de  mouve- 
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ments,  dont  le  type  le  plus  complet  reproduit  un  acte 
automatique  de  marche,  et  il  n'y  a,  entre  les  uns  et  les 
autres,  qu'une  différence  de  degré  ; pourquoi  donc  n’ad- 
mettrions-nous pas  qu’il  en  est  de  même,  chez  l’homme, 
et  qu'il  se  développe  sous  l’influence  de  la  suppression 
de  l’action  des  centres  encéphaliques  sur  la  moelle,  un 
automatisme  de  marche  identique  à celui  de  l’animal  ? 

Nous  pensons  avoir  levé  toutes  les  incertitudes  qui 
pouvaient,  encore,  subsister  sur  ce  sujet,  en  réussissant 
à obtenir,  en  collaboration  avec  MM.  Pierre  Marie  et 
Foix,  un  mouvement  rythmique  de  flexion  et  d’extension 
alternées  dout  nous  reproduisons  la  figure  ci-contre,  et 
dont  l’analyse  est,  pensons-nous,  concluante.  Un  tel  mou- 
vement s’observe  facilement  par  un  large  pincement  main- 
tenu à la  face  interne  de  la  cuisse.  L’enregistrement  a été 
obtenu  en  excitant  cette  surface  cutanée  par  un  courant 
faradique  d’assez  grande  fréquence  (une  quarantaine  d’in- 
terruptions par  seconde)  de  telle  sorte  qu'on  ne  peut  voir 
dans  les  ruptures  du  courant  une  cause  de  périodicité  pour 
des  mouvements  dont  le  rythme  est  de  l’ordre  de  gran- 
deur d’une  seconde.  Le  style  était  relié  à la  malléole 
externe,  la  ligne  M enregistrait  donc  le  mouvement  de  la 
jambe  indépendamment  de  ceux  qui  pouvaient  prendre 
naissance  dans  l’articulation  du  cou  de  pied.  La  ligne 
T représente  les  temps  évalués  en  secondes. 

L’analogie  de  ce  mouvement  avec  celui  que  présente 
la  jambe  dans  la  marche  normale  est  évidente.  Nous 
savons  que  l’acte  du  pas,  une  jambe  reste  constamment 
étendue,  tandis  que  l’autre  exécute  un  mouvement  de 
progression  en  avant,  mouvement  qui  commence  à partir 
du  premier  double  appui,  par  une  flexion  atteignant  son 
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maximum  à peu  près  pour  le  passage  par  la  verticale,  et 
se  continuant  par  une  extension  qui  se  termine,  au 
second  double  appui  du  pas  complet. 

Ainsi  que  l’exigent  la  symétrie  et  le  fait  que  ce  double 
appui  ne  dure  que  très  peu  de  temps,  la  période  pendant 
laquelle  un  des  pieds  est  en  contact  avec  le  sol,  est  sen- 
siblement égale  à celle  pendant  laquelle  il  exécute  le 
mouvement  de  progression.  C’est  ce  que  nous  montre  la 
ligure  5. 

La  portion  de  courbe  (b  a)  est  celle  correspondant  au 
double  appui  (c  b)  étant  celle  qui  représente  la  phase  de 
flexion  et  d'extension.  En  outre,  si  nous  calculons  la 
fréquence  du  mouvement,  au  moment  où  il  est  devenu 
sensiblement  régulier,  nous  trouvons  35  pas  doubles  par 
minute,  ce  qui  représente  une  presque  allure  normale. 

Nous  avons  reproduit  à côté  (lig.  6)  la  courbe  qu’on 
obtient  en  repérant  sur  une  série  d’images  chronopholo- 
graphiques,  les  différentes  longueurs  du  membre, 
comptées  de  la  hanche  au  cou  de  pied,  et  en  figurant 
les  raccourcissements  du  membre  aune  échelle  analogue  ; 
la  ressemblance  des  deux  mouvements  est  frappante  et 
plaide  fortement  en  faveur  de  leur  identité  (4). 

Si  nous  ne  pouvons  faire,  sur  l’homme,  une  élude 
analytique  aussi  détaillée  du  processus  intime  suivant 
lequel  s’enchaînent  les  différentes  phases  du  réflexe  du 
pas  que  chez  l’animal,  certains  faits  nous  portent,  cepen- 
dant, à admettre  une  grande  analogie  dans  le  mécanisme 

(1)  Ce  réflexe  rythmique  étant  obtenu  sur  un  malade  étendu,  l’action  de  la 
pesanteur,  sur  la  jambe,  s’exerce  différemment  que  sur  un  homme  debout. 

Cette  circonstance  contribue  à justifier  les  légères  différences  qui  subsistent 
entre  les  deux  courbes. 
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Fig.  5.  — Réflexe  rythmique  du  membre  inférieur. 

Lire  de  gauche  à droite. 

M.  — Mouvement  de  la'malléole  externe. 

T.  — Diapason  marquant  6 1/10°  de  seconde. 

c b — Double  mouvement  de  flexion  et  d’extension  correspondant  à la 
phase  de  progression  dans  la  marche, 
b a — Extension  continue  correspondant  à la  phase  du  double  appui. 


Fig.  6.  — Mouvement  du  cou-de-pied  dans  le  pas  normal. 

Tracé  obtenu  en  repérant  les  différentes  longueurs  de  la  jambe  au  cou-de- 
pied  sur  une  série  d’images  reproduisant  le  pas  normal. 

La  simple  comparaison  des  deux  figures  montre  leur  grande  ressemblance, 
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suivant  lequel  les  mouvements  de  ilexion  et  d’extension, 
se  succèdent. 

Il  existe  un  phénomène  assez  curieux,  que  l ’on 
observe,  pas  très  rarement,  chez  les  malades  présentant 
des  réflexes  d’automatisme  médullaire  et  qui  est  démons- 
tratif, à ce  sujet.  Voici  en  quoi  il  consiste  : si  l’on  pince 
la  cuisse  d’un  tel  malade  (quelquefois  une  autre  partie 
du  membre),  on  obtient  une  flexion  plus  ou  moins  pro- 
noncée de  la  jambe.  Si  l’on  maintient  le  pincement 
constant  en  intensité,  il  arrive  que  le  mouvement  s’ar- 
rête, et  ne  réapparaît  qu’au  moment  où  l’on  cesse,  brus- 
quement, l’excitation  ; alors  une  nouvelle  flexion  se 
produit.  Il  y a là,  semble-t-il,  quelque  chose  d’analogue 
à la  secousse  musculaire  qui  accompagne  la  rupture  d’un 
courant  continu  ; et  c’est,  en  effet,  à ce  phénomène  que 
nous  avons  été,  tout  d’abord,  tenté  de  la  comparer  (1). 

Nous  donnons  ci-contre  (fîg.  7),  une  courbe  obtenue 
dans  de  telles  conditions;  la  première  élévation, à gauche, 
montre  la  contraction  primaire  ; celle  de  droite  repré- 
sente la  contraction  qui  suit  l’arrêt  du  stimulant. 

Remarquons  que  la  deuxième  secousse  est  plus  ample 
que  la  première  ; on  ne  saurait,  par  conséquent,  la 
mettre  sur  le  compte  de  l’irritation  que  peut  produire  le 
retour  à la  forme  normale  de  tissus  comprimés  et  défor- 

(1)  H.  Baunis  dans  ses  Nouveaux  éléments  de  Physiologie  humaine , 1888, 
p.  681,  parle  déjà  de  contractions  « tardives  » qui  « se  montrent  non  seulement 
après  la  cessation  de  l’excitation  électrique,  mais  encore  après  la  cessation 
d’excitations  purement  mécaniques,  telles  que  les  frottements,  les  percussions, 
les  piqûres,  etc.  ». 

« Cette  contraction  consécutive,  ajoute-t-il,  n’est  que  le  dégagement  de  la 
réserve  d’excitation  accumulée  dans  les  nerfs  par  les  actions  d’arrêt  ». 

Ainsi  le  savant  physiologiste  semble  bien  avoir  pressenti  la  nature  du 
phénomène, 
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mes  pendant  quelques  secondes.  Une  telle  excitation  ne 
saurait,  croyons- nous,  être  d’une  intensité  comparable  à 
celle  que  produit  le  pincement  direct. 

Mais  le  graphique  nous  montre  quelque  chose  de  plus, 
qui  peut  échapper  à l’observation  simple  ; c'est  que  le 
membre  revient,  après  la  première  contraction,  à une  posi- 
tion voisine  de  celle  qu’il  occupait,  primitivement,  et  (pie 
c’est  dans  cet  état  que  survient  la  seconde  secousse.  11 
se  produit  donc  un  double  mouvement  de  flexion  et 
d’extension  actives  ; or,  à la  fin  du  premier  mouvement, 
examinons  sous  quelles  influences  sont  les  muscles  du 
membre.  Le  groupe  physiologique  qui  produit  l’exten- 
sion est  sous  une  intluence  dynamogénique,  tandis  que 
le  groupe  physiologique  des  fléchisseurs  est  sous  une 
influence  inhibiloire  ; l’excitation  vient-elle  à cesser, 
l’effet  dynamogénique  cessera,  en  même  temps,  et,  sui- 
vant les  observations  de  Sherrington  sur  les  animaux, 
les  moto-neurones  primitivement  inhibés,  c’est-à-dire, 
les  fléchisseurs,  montreront  une  augmentation  passagère 
de  l’excitabilité  qui,  si  elle  atteint,  un  certain  degré, 
pourra  avoir  comme  conséquence,  une  mise  en  activité, 
en  apparence,  spontanée,  de  ces  muscles  fléchisseurs  ; 
d’où  la  contraction  par  arrêt  de  l’excitation. 

Il  y a donc,  là,  deux  mouvements  doubles,  de  forme 
identique,  mais  dont  les  causes  sont  profondément  dis- 
semblables : le  premier  est  produit  par  excitation  des 
protagonistes  ; — le  second  par  exaltation  « post-inhi- 
bitoire  » des  antagonistes. 

Ce  phénomène  est  donc  à retenir  à deux  points  de 
vue  : parce  qu’il  est  une  raison  de  plus  pour  rejeter 
l’interprétation  défensive  de  ces  sortes  de  mouvements 
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— et  parce  qu’il  relie  d’une  manière  encore  plus  étroite 
les  réflexes  pathologiques  à ceux  qu’on  rencontre  en 
physiologie  expérimentale. 

Ainsi,  il  nous  semble  naturel  de  voir  dans  cette 
reproduction  de  la  marche,  sinon  toute  l’activité  de  la 
moelle  libérée  de  l’influence  des  centres  supérieurs,  du 
moins  la  manifestation  la  plus  courante  de  cette  activité. 

Chez  le  chien,  on  désigne  sous  le  nom  de  scratch- 
reflex  un  mouvement  de  grattage  que  l’on  provoque 
par  une  légère  excitation  de  la  peau  du  flanc,  et  qui  est 
une  preuve  que  toutes  les  actions  qui  s’accomplissent 
d’une  façon  automatique,  peuvent  apparaître  comme 
reflexe  médullaire. 

De  même,  chez  l’homme,  il  n’est  pas  impossible  que 
• des  mouvements  accessoires  de  latéralité  qui  peuvent  se 
montrer  au  cours  des  interruptions  de  l’axe  encéphalo- 
médullaire,  soient  le  témoignage  d’une  autre  forme  de 
l’activité  propre  de  la  moelle.  Il  est,  néanmoins,  évident, 
que  la  marche  est  l’acte  automatique  le  plus  courant  et 
le  plus  répété,  chez  l’homme,  en  dehors  de  ceux  de  la 
vie  végétative,  tels  que  la  respiration  et  la  circulation, 

— et  celui  dont  l’apparition  au  cours  de  la  libération  de 
la  moelle  devra  être  le  plus  fréquent. 

L’observation  montre  qu'il  en  est  bien  ainsi. 

Cependant,  tous  les  auteurs  ne  se  sont  pas  jusqu’à 
présent  rangés  à cette  conception.  M.  André  Thomas  écrit 
encorv , dernièrement  : « Pour  ingénieuse  qu’elle  soit, 
l’assimilation  des  mouvements  réflexes  de  défense  à l’au- 
tomatisme médullaire  de  marche  (du  moins,  chez 
l’homme),  ne  me  paraît  pas  devoir  entraîner  complète- 
ment la  conviction,  » 
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M.  Van  Woerkom  ( 1 28) , clans  une  élude  critique  qu'il 
consacre  aux  travaux  de  MM.  Pierre  Marie  et  Poix, 
combat  l'interprétation  que  donnent  ces  auteurs,  au 
moyen  des  travaux  mêmes  de  Sherrington.  Pour  lui.  le 
réflexe  des  raccourcisseurs  est  le  même  que  le  f/exion- 
reflex  du  physiologiste  anglais  ; et,  par  là,  il  entend 
le  mouvement  de  retrait  maintenu  par  lequel  l’animal 
semble  dérober  la  patte  à l’action  nocive.  Il  s’appuie, 
pour  cela,  sur  les  trois  raisons  que  voici  : 

1°  L'excitation  qui  les  provoque  tous  deux,  est  de 
nature  douloureuse. 

2°  Le  mouvement  obtenu  est  non  périodique. 

3°  La  zone  réflexogène  est,  pour  tous  les  deux,  le 
membre  excité  lui-même. 

En  effet,  dans  quelques  cas,  les  manœuvres  par  les- 
quelles on  provoque  le  réflexe  des  raccourcisseurs, 
pourraient  être  douloureuses  sur  des  sujets  donl  les 
voies  de  la  sensibilité  consciente  seraient  intactes,  mais 
cela  n’est,  ordinairement,  pas,  ce  qui  a lieu  chez  les 
malades  sur  lesquels  nous  l’avons  étudié.  Il  est,  de  plus, 
d’autres  cas  oii  ces  mouvements  sont  provoqués  par 
des  attouchements  fort  légers,  ou  par  des  sensations 
internes,  que  nous  avons  vus  être  sans  rapports  d’inten- 
sité ou  de  lieu,  avec  le  mouvement  réflexe.  Parfois, 
même,  ils  se  montrent  d’une  manière  en  apparence 
sponta  née. 

La  seconde  objection  perd,  croyons-nous,  de  sa 
valeur,  depuis  que  nous  avons  constaté  et  enregistré  un 
mouvement  alternatif  et  périodique,  ayant  tous  les  carac- 
tères rythmiques  du  pas. 

La  zone  réllexogène  est,  avons-nous  dit,  assez  mal 
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délimitée.  Cependant,  si  des  excitations  éloignées  provo- 
quent des  mouvements  de  flexion  ou  d’extension,  c’est, 
il  est  vrai,  chez  l’homme,  par  l’excitation  du  membre 
lui-même,  de  son  segment  proximal,  toutefois,  et  près 
de  sa  base,  que  nous  avons  obtenu  le  mieux  le  réflexe 
rythmique  du  pas. 

Mais  si  Sherringlon  constate  que  le  réflexe  du  pas  se 
produit  mieux  par  des  excitations  éloignées  que  par 
celles  de  la  peau  du  membre  lui-même,  il  n’y  a là 
qu’une  simple  observation  pratique  qui  ne  paraît  pas 
être  commandée  par  le  mécanisme  même  du  mouve- 
ment. Ailleurs  ( Journal  of  Physiology,  vol.  XL,  1910, 
p.  85),  il  dit  que  le  steppiny-reflex  varie  un  peu  de 
caractère,  suivant  l’endroit  excité,  a Lorsqu’il  est  provo- 
qué, dans  la  préparation  décapitée,  par  la  région  péri- 
néale ou  par  la  queue,  le  mouvement  du  pas  comporte 
une  moindre  flexion  à la  hanche,  que  quand  il  est 
provoqué  par  un  membre  de  devant  ou  par  le  cou  ».  Si 
donc  le  membre  lui-même  semble  être  exclu  de  la  zone 
réflexogène  qui  évoque  son  mouvement,  c’est  que,  dans 
ce  cas,  l’excitation  a une  action  prédominante  sur  les 
muscles  fléchisseurs,  et  que  l’équilibre  entre  les  deux 
stimulants  externe  et  proprioceptif,  nécessaire  à la  pro- 
duction du  mouvement  alternatif,  ne  peut  être  réalisé. 
Mais  si  l'excitation  porte  sur  la  partie  supérieure  de  la 
face  interne  de  la  cuisse,  zone  que  l’on  peut  regarder 
comme  mitoyenne  entre  les  territoires  cutanés,  innervés 
par  les  branches  des  nerfs  ayant  sous  leur  dépendance 
le  flexion  et  l’extension,  nous  ne  voyons  aucune  raison 
pour  qu’une  telle  excitation  ne  puisse  pas  évoquer  un 
réllexe  périodiquement  alterné.  Ce  qui  paraît,  au  coli- 
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iraire,  selon  nous,  étrange,  c’est  que  des  excitations  bien 
plus  lointaines  soient  capables  d 'évoquer  les  mêmes 
mouvements  de  marche,  chez  l’animal,  et  des  mouve- 
ment plus  simples  chez  l'homme.  Il  semble,  alors,  que 
l’excitation  étrangère  ne  serve  qu’à  déclancher  un  mou- 
vement dont  les  conditions  d’entretien  et  de  régularité 
sont,  en  grande  partie,  autogènes.  Si  nous  rapprochons 
ceci  du  fait  que  la  faradisation  de  la  section  de  la  moelle 
ou  du  bulbe  produit  aussi,  le  même  effet,  nous  devons 
admettre  que  l’importance  de  l’excitation  se  borne,  sou- 
vent, à un  apport  d’énergie,  mais  que  la  forme  du 
mouvement  est,  surtout,  déterminée  par  l'état  des  voies 
nerveuses  centrales. 

Il  pourra,  alors,  paraître  oiseux  de  se  demander  si 
tel  ou  tel  genre  d’excitation  est  bien,  logiquement,  adé- 
quat à donner  naissance  à un  mouvement  qui  repro- 
duit la  marche  ; il  sufïil  qu’il  soit  apte  à provoquer  la 
réaction  du  système  médullaire  central,  qui  évoquera, 
naturellement,  l’acte  automatique  pour  lequel  il  est 
conditionné. 

D'autres  auteurs,  dont  M.  André  Thomas,  ont  peine 
à admettre  que  la  marche  soit  un  phénomène  d’automa- 
tisme médullaire,  tout  au  moins,  chez  l’homme. 

Les  physiologistes  nous  ont  habitués,  sans  doute,  à 
localiser  plus  haut,  dans  l’axe  encéphalo-médullaire, 
notamment  dans  la  protubérance,  le  centre  des  asso- 
ciations complexes  qui  constituent  la  marche.  Un  lapin, 
sur  lequel  on  a procédé  à l’ablation  des  hémisphères  et 
des  couches  optiques,  mais  à qui  on  a laissé  la  protubé- 
rance, intacte,  peut  faire  quelques  pas  sous  l’influence 
d’un  stimulant  externe  ou  même  spontanément.  « Si  on 
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détruit  la  protubérance,  toute  locomotion  est  impossi- 
ble >'  (Morat).  Mais  il  semble  qu’il  faille  distinguer  dans 
l'acte  complet  de  la  marche,  plusieurs  facteurs,  en  quel- 
que sorte  indépendants,  et  que  l’expérimentation  phy- 
siologique nous  montre  pouvoir  être  dissociés. 

En  plus  de  l’acte  du  pas,  un  animal  doit,  pour  pou- 
voir marcher  en  se  tenant  debout,  et  en  progressant, 
présenter  une  rigidité  des  membres  en  extension  qui 
ne  disparait  que  pendant  le  temps  où  le  pied  quitte 
le  sol. 

Cette  decerebrate  rigidity  qui  existe  chez  l’animal 
ayant  subi  une  transsection  mésencéphalique,  fait 
défaut  chez  l’animal  décapité  ou  spinal  ; il  semble  que 
l’organe  central,  en  soit,  chez  le  chien,  d’après  Sher- 
rington,  les  noyaux  sous-corticaux.  Quelle  qu’en  soit  la 
localisation  exacte,  chez  l’homme,  nous  devons  admettre 
qu’il  y a,  dans  la  moelle,  un  appareil,  qui,  mis  en  jeu 
par  des  stimulants  appropriés,  est  apte  à reproduire  un 
mouvement  rythmique  semblable  à celui  des  pas  ; mais 
que  la  marche  complète,  nécessitant  une  lutte  constante 
de  tous  les  muscles  contre  la  pesanteur,  une  centralisa- 
tion de  toutes  les  excitations  proprio-ceptives  ayant  leur 
origine  dans  chaque  partie  de  l’organisme,  ne  peut  exis- 
ter qu’avec  la  conservation  d’un  organe  plus  élevé  dans 
le  nevraxe.  Un  paraplégique  pourra  bien  présenter  le 
slepping-reflex,  mais,  jamais,  le  standing,  ni  le  walking- 
retlex. 

Il  nous  semble  qu’ainsi  disparaît,  à la  lumière  des  tra- 
vaux du  physiologiste  anglais,  la  répugnance  que  nous 
pourrions  avoir,  pour  l’interprétation  des  faits  d’auto- 
matisme médullaire,  à localiser,  exclusivement,  dans  la 
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moelle,  le  mécanisme  complet  de  la  marche,  alors  que 
la  physiologie  nous  enseigne  que,  chez  les  mammifères, 
la  protubérance  joue  un  rôle  essentiel  dans  l’exécution 
de  cet  acte. 


LE  RÉFLEXE  DE  BABINSKI  ET  LES  PHÉNOMÈNES 
D’AUTOMATISME  MÉDULLAIRE 


Nous  avons  constaté,  dans  l’étude  morphologique  que 
nous  avons  consacrée  aux  réflexes  des  raccourcisseurs, 
que  l’extension  du  gros  orteil  était  un  élément  constant 
de  ce  réflexe,  et  que  s’il  était,  parfois,  affaibli  par  des  rai- 
sons purement  mécaniques  dues  aux  conditions  de  fonc- 
tionnement défectueux  du  muscle  extenseur  du  gros 
orteil,  ou  lorsque  l’excitation  portait  sur  les  parties  proxi- 
males du  membre,  il  faisait,  normalement,  partie  inté- 
grante du  triple  mouvement  de  retrait  typique.  Ainsi  le 
réflexe  de  Babinski  se  rattacherait,  directement,  aux  phé- 
nomènes d’automatisme  médullaire,  et  aurait  une  signi- 
fication toute  différente  des  autres  réflexes  cutanés. 

Les  caractères  qui  l’en  séparent  sont,  en  effet,  nom- 
breux et  n’ont  pas  échappé  à plusieurs  observateurs. 
Babinski  (3)  remarque,  à ce  propos,  qu’il  partage,  plutôt, 
la  fortune  des  réflexes  tendineux,  et  écrit  : « Le  réflexe 
plantaire,  bien  qu’un  réflexe  cutané,  mérite  une  place  à 
part.  Il  suit,  en  effet,  dans  les  modifications  patholo- 
giques, plutôt  les  réflexes  tendineux,  et  non  pas  les 
réflexes  cutanés  ». 

Ensuite,  tandis  que  les  réflexes  cutanés  proprement 
dits,  ne  provoquent  que  la  contraction  du  groupe  mus- 
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ciliaire  appartenant  au  segment  médullaire  correspon- 
dant, l’extension  des  orteils  s’obtient  avec  des  excitations 
d’origines  assez  éloignées  de  la  plante  du  pied.  Thommer 
l'obtient  en  exerçant  une  pression  à la  voûte  du  pied. 
Scliæffer.  en  pinçant  le  tendon  d’Achille.  Oppenheim, 
par  frottement  rapide  du  bord  postéro-externe  du  tibia. 
Gordon  (55)  a décrit  sous  le  nom  de  réflexe  paradoxal, 
une  extension  du  gros  orteil,  produite  par  une  compres- 
sion torte  du  mollet.  Redlich  obtient  la  même  réponse 
en  rayant  la  face  postérieure  de  la  jambe. 

Babinski,  aussi,  a fait  observer  qu’on  pouvait,  dans 
certains  cas,  provoquer  son  réflexe,  en  excitant  la  peau 
de  la  partie  supérieure  de  la  cuisse,  ou  la  peau  de  l'ab- 
domen ; ce  même  fait  a,  encore,  été  signalé  par  A.  Aus- 
tregesilo  eL  F.  Esposel  (2).  Toutes  les  excitations,  par 
conséquent,  cutanées,  ostéo-articulaires  ou  musculaires, 
qui  sont  aptes  à provoquer  l’activité  réflexe  de  la  moelle 
libérée,  ont  pu  être  efficaces  pour  la  production  du  réflexe 
de  Babinski. 

D’autre  part,  le  phénomène  des  raccourcisseurs  se 
rencontre,  généralement,  dans  les  cas  pathologiques  oii 
le  faisceau  pyramidal  est  lésé,  et  l’importance  clinique 
du  signe  de  Babinski,  comme  révélateur  d’une  altération 
de  ce  sytème,  a été  confirmée,  constamment,  depuis  sa 
découverte.  En  outre,  les  deux  réflexes  se  montrent, 
d’une  manière  précoce  ; une  demi-heure,  parfois  même 
un  quart  d’heure  après  l’ictus,  alors  que  tous  les  autres 
modes  de  la  réflectivité  sont,  encore,  abolis  ou  fortement 
diminués.  Tl  n’y  a pas  jusqu’à  la  manière  dont  ils  appa- 
raissent et  se  comportent  vis-à-vis  d’une  excitation,  un 
peu  prolongée,  qui  ne  les  rapproche,  encore.  Le  phéno- 
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mène  des  raccourcisseurs,  avons-nous  dit,  ne  se  déclanche, 
souvent,  que  tardivement,  et  lentement;  mais  son  dévelop- 
pement suit  une  marche  progressive  telle,  qu’elle  finit 
par  acquérir  une  grande  force  ; la  position  de  flexion 
acquise  est,  ensuite,  conservée,  tant  que  le  stimulant 
continue  à agir.  Ces  caractères  se  retrouvent  clans  l’ex- 
tension réflexe  des  orteils  qui  se  montrent,  en  général, 
moins  vite  et  moins  brusquement,  que  la  flexion  du 
réflexe  normal,  mais  qui  ne  fait  que  s’accentuer  tant  que 
persiste  l’excitation. 

Toutes  ces  raisons  suggèrent  l’idée  que  le  phénomène 
des  raccourcisseurs  et  toutes  les  autres  manifestations 
réflexes  de  la  moelle  libérée,  ne  sont  qu’une  extension 
du  réflexe  de  Babinski,  ou  mieux,  que  celui-ci  n’est 
que  la  réaction  minima  de  l’automatisme  médullaire. 

Depuis  son  apparition,  le  signe  de  Babinski  a été  l’ob- 
jet de  plusieurs  théories,  et  de  nombreuses  tentatives, 
tendant  à le  rattacher  à la  physiologie  générale.  Alors 
que  son  auteur  s’est  tenu  longtemps  à la  constata- 
tion qu’il  était  l’indice  d’une  perturbation  de  la  fonction 
du  système  pyramidal,  en  se  refusant  à en  pénétrer 
davantage  sa  pathogénie,  d’autres  neurologues  n’ont  pas 
gardé  la  même  réserve,  et  ont  voulu  en  préciser  la  nature. 
C’est  ainsi  que,  tour  à tour,  on  y a vu  un  réflexe  à voies 
longues  : cortical  pour  Crocq  (30),  du  moins  quand  il 
se  présente  isolé  ; sous-cortical,  pour  Hamburger,  Idel- 
denberg,  et  purement  médullaire  pour  Van  Gehuchten, 
Schneider,  Goldflam,  Noïca,  Ph.-C.  Knapp  et  aussi  pour 
Crocq,  lorsqu’il  fait  partie  du  réflexe  défensif  complet. 

Nous  avons  exposé,  plus  haut,  les  difïicullés  qu’il  y a 
à déterminer,  avec  quelque  certitude,  le  trajet  des  réflexes 
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cutanés  normaux  ou  pathologiques,  notamment  le  peu 
de  renseignements,  que  nous  donne,  à ce  sujef,  la  con- 
naissance du  temps  perdu,  entre  l’excitation  et  la  réponse 
musculaire. 

Nous  n’y  reviendrons  pas  ; toufau  plus  semble-t-il, 
actuellement,  prouvé  par  les  cas  de  section  totale  de  la 
moelle  cervicale  ou  dorsale,  que  le  phénomène  d’exten- 
sion des  orteils  peut  se  produire  suivant  un  trajet  cen- 
tral, exclusivement  médullaire. 

S'il  faut  en  croire  M.  André  Thomas,  Vulpian  aurait, 
le  premier,  noté  la  coïncidence  d’une  extension  des 
orteils,  avec  un  mouvement  de  flexion  du  membre,  et 
remarqué  que  les  mouvements  défensifs  qui  se  rencon- 
trent chez  l’animal  présentent,  parfois,  le  caractère  des 
mouvements  de  fuite. 

Il  n’est  pas  prouvé,  croyons-nous,  que  le  mouvement 
de  marche  si  régulier,  et  dont  l’allure  n’a  rien  de  préci- 
pité, doive  être  regardé  chez  l’animal  ou  chez  l’homme, 
comme  une  fuite  devant  une  cause  nocive.  Le  fait  que 
de  tels  mouvements  puissent  être  obtenus,  chez  l’animal, 
par  la  suspension  verticale,  et  produits,  par  conséquent, 
par  le  seul  jeu  des  tensions  passives  des  articulations, 
nous  paraîtrait  contraire  à cette  manière  de  voir. 

Quoi  qu’il  en  soit,  il  semble  que  l'idée  première  de 
rattacher  le  fait  de  l’extension  de  l'orteil  à l’acte  de  la 
marche,  revient  à ce  savant  physiologiste.  Depuis,  et 
sans  en  avoir  eu  connaissance,  paraît-il,  plusieurs  auteurs 
ont  repiis  cette  opinion,  sous  des  formes  différentes. 

Le  caractère  le  plus  frappant,  dans  le  phénomène  des 
orteils,  c’est  qu’il  remplace  un  réflexe  normal  de  sens 
opposé  ; c’est  là  ce  qui  en  fait  sa  sensibilité,  et  ce  qui 


contribue,  aussi,  à en  faire  un  procédé  de  diagnostic  des 
plus  nets,  et  par  conséquent,  très  précieux. 

Les  tentatives  d’explication  ont  porté,  principalement, 
sur  cette  interversion  du  mouvement  des  orteils. 

M.  Noïca  (90)  fait  du  réflexe  normal  de  flexion  plan- 
taire, un  mouvement  de  marche.  Il  remarque,  justement, 
que  dans  le  pas,  il  j a un  moment  — celui  où  le  pied 
arrière  se  déroule  sur  le  sol  — pendant  lequel  les  fléchis- 
seurs des  orteils  se  contractent  puissamment,  pour  pro- 
voquer le  mouvement  de  progression  du  corps,  en  avant 
et  en  haut. 

La  répétition  de  cet  acte  serait  la  cause,  grâce  à 
laquelle,  une  excitation  de  la  plante  du  pied  reprodui- 
rait ce  temps  de  la  marche. 

Par  contre,  d’après  lui,  l’extension  pathologique  des 
orteils  doit  être  considérée  comme  un  mouvement  de 
défense,  qui.  dans  sa  forme  achevée,  est  constitué  par 
un  triple  mouvement  de  retrait. 

MM.  Pierre  Marie  et  Foix  opposent,  à cetle  opinion, 
les  remarques  suivantes  : s’il  est  exact  que  le  mouvement 
du  pas  comporte  une  flexion  des  orteils,  qui  affecte  la 
jambe  étendue  dans  la  phase  dite  du  simple  appui,  il 
comporte,  également,  une  extension  des  orteils  qui 
accompagne  la  flexion  de  la  jambe  soulevée.  A ce  mo- 
ment, on  peut  voir,  comme  l’ont  établi  les  recherches  de 
Duchenne,  de  Boulogne,  les  tendons  du  jambier  anté- 
rieur et  de  l’extenseur  propre  du  gros  orteil,  faire  saillie 
sous  la  peau,  et  entraîner  l’extension  du  gros  orteil. 

Nous  sommes,  donc,  en  présence  de  deux  mouve- 
ments : l’un,  celui  de  flexion  plantaire  des  orteils,  pré- 
sente les  mêmes  caractères  que  les  autres  réflexes  cutanés  ; 
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contraction  des  muscles,  dépendant  directement  du  ter- 
ritoire sur  lequel  porte  l’excitation  cutanée  ; l’autre, 
celui  de  flexion  dorsale,  se  produit,  souvent,  avec  la  con- 
traction synergique  de  tous  les  raccourcisseurs  du  mem- 
bre, reproduisant,  fidèlement,  une  période  de  l’acte  de 
la  marche. 

C’est  ce  dernier,  affirment  excellemment  MM.  Pierre 
Marie  et  Foix,  qui  doit  être  considéré  comme  étant  une 
manifestation  de  l'automatisme  de  marche.  Le  réflexe 
normal  de  flexion  n'est  pas  un  mouvement  coordonné,  et 
n’est  pas  plus  adapté  à un  but  que  la  contraction  du  cre- 
master,  des  muscles  abdominaux  et  des  fessiers  dans  les 
autres  réflexes  cutanés. 

L'opinion  de  M.  Noïca  paraît  avoir  été  partagée  par 
M.  Lard  (10).  Ce  dernier  rapporte  plusieurs  cas  où  des 
déformations  des  pieds  provoquent  des  anomalies  dans 
l’apparition  du  phénomène  des  orteils.  C’est  ainsi  qu’un 
malade  ayant  un  pied  n’appuyant  qu’imparfaitement  sur 
le  sol,  et  atteint  de  paraplégie  potlique,  ne  présente  le 
signe  de  Babinski  que  d’un  seul  côté,  du  côté  sain, 
l’autre  présentant  le  phénomène  inverse. 

A ce  sujet  M.  Bard  dit  : « On  sait,  sans  qu’il  en  ait 
été  proposé  d'explication,  que  rien  d’analogue  au  phé- 
nomène du  gros  orteil,  n’a  été  observé  du  côté  des 
mains.  Si  la  marche  intervient,  comme  je  le  pense,  dans 
la  constitution  du  régime  normal,  dont  la  perturbation 
crée  le  signe  de  Babinski,  rien  de  plus  naturel  qu'il  en 
soit  ainsi ...» 

Deux  ans  après,  le  même  auteur  rapporte  le  cas  d’un 
homme  atteint  de  boiterie  très  accusée,  due  à un  rac- 
courcissement de  la  jambe  droite  remontant  à une  frac" 


ture  ancienne,  el  qui,  de  ce  fait,  présentait,  pendant  la 
marche,  des  mouvements  de  flexion  et  d’extension  à 
chaque  instant,  inverse  pour  les  deux  pieds  ; le  réflexe 
plantaire  avait  lieu  en  extension  à gauche,  et  en  flexion 
à droite.  Un  ictus  apoplecliforme  survint,  suivi  d’une 
légère  hémi-parésie  gauche,  après  laquelle  le  réflexe 
d’extension  à gauche,  avait  fait  place  à un  réflexe  de 
flexion  ; à droite,  les  réflexes  plantaires  n’avaient  subi 
aucune  modification.  M.  Bard  conclut  à la  possibilité 
d’un  renversement  du  sens  de  ces  réflexes  normaux  et 
pathologiques,  créé  par  un  fonctionnement  asymétrique 
des  deux  pieds,  dans  la  marche. 

Il  cite,  encore,  le  cas  de  deux  femmes,  professionnel- 
les de  la  machine  à coudre,  l’une  atteinte  de  paraplégie 
incomplète,  et  l’autre  d’hémiplégie  vulgaire  consécutive 
à un  ictus,  et  chez  lesquelles  l’absence  de  phénomène  des 
orteils  était  complète.  Il  émet,  à ce  propos,  l’hypothèse 
que  la  répétition  prolongée  des  mouvements  automati- 
ques, tels  que  ceux  qu’entraîne  l’action  d’une  machine 
à coudre  à pédales,  peut  donner  lieu  à un  régime 
particulier  des  réflexes. 

Ces  observations  sont,  malheureusement,  trop  incom- 
plètes, et,  surtout,  trop  peu  nombreuses,  pour  qu’on 
puisse  en  tirer,  selon  nous,  une  conclusion  ferme.  Elles 
sont,  cependant,  intéressantes  à retenir,  et,  tout  en  nous 
refusant  à voir,  dans  le  réflexe  normal  en  flexion,  une 
trace  de  l'acte  automatique  de  la  marche,  il  ne  nous 
paraît  pas  impossible  d’admettre  qu’un  fonctionnement, 
anormal  des  muscles  de  la  jambe  et  du  pied,  pendant  le 
pas,  puisse,  à condition  qu’il  ait  été  répété  pendant  un 
temps  suffisamment  long,  arrivera  déterminer  une  dévia- 
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lion  du  type  ordinaire  du  phénomène  d’extension  des 
orteils  ou  de  toide  autre  manifestation  réflexe  de  la 
moelle  libérée. 

M.  van  Woerkom  (128)  donne  une  interprétation  toute 
différente  du  signe  de  Babinski.  Nous  avons  discuté, 
plus  liant,  les  motifs  pour  lesquels  il  n’acceptait  pas  le 
point  de  vue  de  MM.  Pierre  Marie  et  Foix,sur  la  nature 
du  réflexe  d’automatisme  médullaire,  et  se  rangeait  du 
côté  de  l’interprétation  défensive  de  ces  mouvements. 

Il  croit  avoir  trouvé  l’explication  du  signe  de  Babinski 
dans  des  conceptions  philogéniques  dont  le  moins  qu’on 
puisse  en  dire,  c’est  qu’elles  sont  purement  hypothéti- 
ques. Selon  lui,  il  y aurait  chez  le  nourrisson,  quand 
on  place  doucement  un  objet  contre  la  plante  du  pied, 
une  tendance  pour  le  gros  orteil  à se  placer  en  opposi- 
tion avec  les  autres  doigts.  Cette  indépendance  du  gros 
orteil,  qui  devait  exister  dans  une  ancestralité  lointaine, 
a dû,  pour  être  compatible  avec  la  marche,  entraîner  une 
extension  du  gros  orteil.  « Le  phénomène  de  Babinski, 
ajoute-t-il,  est  le  vestige  ou  la  reviviscence  d’une  fonction 
perdue,  et  qui  consistait  en  une  adaptation  de  la  vie 
terricole  du  pied  d’un  individu,  dont  le  gros  orteil  était, 
encore,  en  état  de  prendre  position  d’opposition  vis-à-vis 
des  autres  orteils.  » 

Ainsi  s’expliquerait,  d’après  lui,  le  rôle  prépondérant 
ou  même  isolé  que  joue  le  gros  orteil  dans  le  réflexe  de 
Babinski. 

Quant  au  réflexe  plantaire  normal  en  flexion,  ce  serait 
une  manière,  pour  le  pied,  de  conserver  la  marche  b i pé- 
dale, en  soustrayant  la  plante  du  pied  blessée  au  contact 
du  sol.  Il  fait,  à ce  propos,  la  remarque  que  quand  on 


se  rapproche  de  la  partie  creuse  du  pied,  on  observe  un 
mouvement  de  supination  du  pied  entier,  de  telle  sorte 
que,  seule,  la  partie  latérale  de  la  plante  et  les  bouts  des 
orteils  sont  en  contact  avec  le  sol. 

Quelque  ingénieuse  que  puisse  être  la  théorie  d’après 
laquelle  M.  van  Woerkom  cherche  à interpréter  les 
réflexes  plantaires,  nous  ne  pensons  pas  qu’elle  puisse 
être  admise,  quand  tant  de  faits  nous  portent  à identifier 
ces  réflexes  avec  ceux,  plus  complexes,  des  raccourcis- 
seurs  et  de  l’extension  croisée.  La  généralité  des  mouve- 
ments d’automatisme  de  marche,  chez  l’animal,  est  par 
elle-même,  une  raison  de  supposer  que  l’activité  auto- 
nome de  la  moelle  doit  être  de  cet  ordre.  Or,  jusqu’ici, 
tous  les  faits  expérimentaux  plaident  en  celte  faveur. 
De  même,  les  études  intéressantes  de  MM.  de  Almeida  (1) 
et  Babinski  (3)  sur  la  manière  dont  l’application  de  la 
bande  d’Esmarch  modifiait  les  différents  ordres  de 
réflexes  plantaires  et  d’automatisme  médullaire  qui  pou- 
vaient paraître,  au  début,  s’opposer  à l’assimilation  des 
deux  sortes  de  phénomènes,  ne  comptent  aucune  contra- 
diction, depuis  que  MM.  Pierre  Marie  et  Foix  ont  montré 
la  manière  dont  elle  agissait. 

M.  Babinski  avait,  en  effet,  démontré  que  l’application 
de  la  bande  d’Esmarch  sur  un  membre  spasmodique, 
avait  un  double  résultat  : celui  de  diminuer  la  contrac- 
tion, et,  par  conséquent,  de  permettre  l’apparition  de 
quelques  mouvements  volontaires,  et  de  laisser  persister 
ou  même  d’exagérer  les  réflexes  dits  « de  défense.  » 

En  réalité,  la  bande  agit,  non  pas  sur  le  territoire 
cutané,  comme  on  pouvait  le  croire,  mais  directement, 
sur  les  muscles  dont  elle  comprime  les  vaisseaux  afîe- 
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renls,  et  dont  elle  diminue,  de  ce  fait,  la  capacité  de  se 
contracter. 

Ainsi  se  comprend  que  la  bande  enroulée,  de  la  che- 
ville au  tiers  inférieur  de  la  cuisse,  abolit  le  mouvement 
d’extension  de  l'orteil  dont  les  muscles  protagonistes 
sont  fortement  anémiés,  tandis  que  les  muscles  fléchis- 
seurs dont  l’irrigation  est  bien  meilleure,  permet  encore 
l’apparition  du  réflexe  en  flexion,  qui  était  masqué  par 
le  précédent.  Maintenant,  la  bande  posée  sur  le  pied, 
supprime  le  réflexe  en  flexion  chez  un  sujet  sain,  et  le 
remplace,  parfois,  par  une  légère  tendance  à l’extension. 
Chez  un  sujet  présentant  le  signe  de  Babinski,  il  ne  le 
modifie  en  rien  ; et  ceci  tient  à ce  que,  dans  les  deux 
cas,  les  fléchisseurs,  seuls,  ont  à souffrir  de  l’ischémie. 
Jamais  MM.  Pierre  Marie  etFoix  n'onttrouvé  les  réflexes 
d’automatisme  médullaire  augmentés,  du  moins  pour  les 
muscles  situés  dans  la  zone  ischémiée,  ceux  situés  au- 
dessus  pouvant  avoir  leur  irritabilité  augmentée,  du 
fait  de  la  compression. 

MM.  Marinesco  et  Noïca  (84)  ont  repris  l’étude  des 
troubles  apportés  par  la  bande  d’Esmarch  et  leurs  expé- 
riences ont  confirmé,  nettement,  celles  de  MM.  Pierre 
Marie  et  Foix,  quant  à ce  qui  concerne  les  malades  para- 
plégiques très  avancés,  qui  ont  perdu  la  mobilité  volon- 
taire, presque  complètement,  ou  même  tout-à-fait  ; c’est- 
à-dire  les  sujets  les  plus  aptes  à développer  une  activité 
propre  de  la  moelle. 

Chez  l’homme  sain,  les  résultats  ne  sont  pas  identi- 
ques ; il  y a.  dans  ce  cas,  abolition  des  réllexes  rotuliens. 
an  moins  du  réflexe  du  tendon  d Achille,  et  exagération 
des  mouvements  de  défense.  Mais  là,  il  y a intervention 
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de  la  sensibilité  (la  douleur  est  très  vive)  et  nous  pou- 
vons admettre,  la  production  de  mouvements  plus  ou 
moins  volontaires  dont  le  but  protecteur  est  admissible. 

D’ailleurs  l’allure  des  deux  sortes  de  mouvements 
celui  qu’on  rencontre,  d’après  ces  auteurs,  chez  les  indi- 
vidus atteints  de  paraplégie  spasmodique,  et  ceux  que 
l’on  provoque  par  l'apposition  de  la  bande  d’Esmarch, 
chez  le  sujet  sain,  sont  très  différents  ; les  premiers  sont 
vils,  immédiats  et  brusques,  — les  autres  sont  toujours 
identiques  et  n’ont  pas  le  caractère  logique  de  fuite 
devant  le  danger,  comme  les  précédents.  De  plus,  ils 
peuvent  être  inconscients. 

Il  faut  donc  cesser  de  voir,  dans  la  compression  du 
membre,  un  moyen  de  dissocier  le  phénomène  de 
Babinski,  du  réflexe  dit  de  défense,  autrement  qu’en 
agissant,  directement,  sur  certains  muscles,  — et  non 
sur  les  neurones  sensitifs.  Ces  deux  phénomènes  doivent, 
par  conséquent,  être  confondus,  comme  étant  des 
manifestations  d’automatisme  médullaire  de  degré 
inégal. 

Toutefois,  chez  l’enfant  encore  en  bas  âge,  le  réflexe 
plantaire  a lieu,  toujours,  en  extension,  alors  que  la 
moelle  n’a  pas  été,  encore,  exercée  à reproduire 
l’acte  du  pas  ; c’est  que,  sans  aucun  doute,  dès  la  nais- 
sance, le  mécanisme  de  la  marche  existe  préformé  dans 
les  centres  médullaires.  Si,  chez  lui,  l’organisme  ne  peut 
pas  conserver  la  station  debout  et  progresser,  sans 
tomber,  c’est  que  l’association  n’étant  pas,  encore, 
réalisée,  entre  les  centres  supérieurs  et  ce  mécanisme, 
par  défaut  de  développement  des  faisceaux  pyrami- 
daux, le  sujet  ne  peut  centraliser  les  multiples  sensations 
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internes  el  externes,  grâce  auxquelles  il  arrive  à main- 
tenir son  équilibre.  Aussi,  l’éducation  par  laquelle  l’en- 
fant apprend  à marcher,  porte-t-elle  bien  plutôt  sur  la 
manière  de  coordonner  ses  sensations  pour  réaliser  une 
suite  d’états  d’équilibre,  que  sur  la  façon  d’exécuter 
le  mouvement  même  du  pas.  L’enfant  serait,  ainsi,  dans 
la  situation  de  l’animal  décapité  qui  peut  présenter  le 
stepping-rellex,  mais  non  le  standing  ni  le  walking. 

Si  l’identité  physiologique  du  signe  de  Babinski  et  du 
réflexe  des  raccourcisseurs  nous  paraît  démontrée,  il 
n’en  est  pas  moins  vrai  que  certains  caractères  secon- 
daires distinguent  l’extension  de  l’orteil  d’autres  mani- 
festations d’automatisme  médullaire.  Ce  dernier  réflexe 
se  provoque  mieux  par  une  excitation  superficielle,  alors 
que  c’est  l’inverse  qui  a lieu  pour  le  réflexe  des  raccour- 
cisseurs. 

Il  se  produit,  de  plus,  en  général,  par  une  excitation 
plus  faible  que  celle  que  nécessite  le  mouvement  de 
retrait  de  tout  le  membre. 

La  physiologie  expérimentale  et  l’observation  clinique 
nous  montrent,  en  eflèt,  que  l’excitabilité  réflexe  va  en 
diminuant,  à partir  de  l’extrémité  libre  du  membre.  Il 
est  donc  une  amorce  du  mouvement  des  raccourcisseurs, 
qui  n’a,  souvent,  que  peu  de  tendance  à s’achever. 

En  outre,  il  a,  comme  nous  l’avons,  déjà,  signalé,  l’a- 
vantage pratique  considérable  de  se  substituer  à un 
réflexe  normal,  exactement  inverse.  Ceci  suffit  à lui 
assurer  une  place  à part,  comme  moyen  de  diagnostic, 
précieux  par  sa  sensibilité. 

Il  arrive  pourtant,  ainsi  que  l’ont  montré  les  travaux 
de  MM.  Verger  et  Abadie  (121),  que  tous  les  intermé- 
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diaires  peuvent  se  produire  entre  la  flexion  normale 
et  l’extension  pure  de  l’orteil,  celle-ci  succédant  à celle-là, 
et  nous  avons  vu,  qu’en  effet, la  bande  d’Esmarch  permet 
de  remettre  en  évidence  le  réflexe  de  flexion,  alors  que 
l’autre  l’avait,  déjà,  supplanté. 

En  résumé,  nous  pouvons  conclure  de  ce  qui  précède, 
que  le  réflexe  de  Babinski  appartient  au  groupe  des 
mouvements  d’automatisme  de  marche,  et  que  sa  signi- 
fication biologique  est  liée  à l’acte  automatique  de  la 
marche.  Le  fait  qu’il  constitue  la  réaction  d’excitation 
minimale,  et  qu’il  est  de  sens  opposé  à un  reflexe  normal 
auquel  il  se  substitue,  lui  assure  une  individualité  propre, 
et  une  importance  séméiologique  considérable. 


V 

VALEUR  DIAGNOSTIQUE 


Noire  but  a élé  de  faire  l’étude  des  mouvements  d’au- 
tomatisme médullaire,  d’un  point  de  vue  purement  phy- 
siologique. 

Nous  avons,  successivement,  décrit  leurs  différentes 
formes,  les  manières  les  plus  efficaces  de  les  provoquer. 
En  les  comparant  aux  données  de  l’expérimentation, 
nous  avons  essayé  d’en  éclairer  la  pathogénie  ; nous 
pourrions  terminer  là,  notre  travail. 

Cependant,  nous  craindrions  d’être  incomplet,  en 
passant  sous  silence,  la  réelle  utilité  pratique  de  ces 
réflexes  comme  procédé  de  diagnostic. 

Si  les  réflexes  d’automatisme  médullaire  accompa- 
gnent, en  général,  le  phénomène  de  Babinski,  ils  ne  sont 
pas,  cependant,  absolument  solidaires.  On  rencontre, 
assez  fréquemment,  le  signe  de  Babinski,  isolé,  et  ceci 
n'est  pas  étonnant,  puisqu’il  est  le  seuil  du  mouvement 
plus  complet  des  raccourcisseurs.  Mais,  quoique  plus 
rarement,  on  peut  observer  la  dissociation  inverse  : la 
llexion  globale  du  membre,  sans  extension  du  gros 
orteil. 

Dans  ce  cas,  on  comprend  l’importance  considérable 
que  prend  la  recherche  minutieuse  de  ce  signe  qui  peut 
mettre  sur  la  voie  du  diagnostic,  alors  que  le  réflexe  de 


Babinski  est  peu  net,  soit  que  le  réflexe  en  flexion  se 
superpose  à celui  en  extension,  soil  que  l’orteil  n’ait  pas 
toute  la  mobilité  nécessaire,  comme  cela  arrive  chez 
quelques  vieillards. 

La  fréquence  de  ces  phénomènes,  — et,  surtout  du 
réflexe  des  raccourcisseurs,  — paraît  d’autant  plus  grande 
qu’on  le  recherche  systématiquement  et,  d’après  les 
moyens  indiqués  au  début  de  celte  étude  : c’est-à-dire, 
le  malade  étant  couché,  et  l’excitation  portant  sur  la 
sensibilité  profonde  musculaire,  ou  osléo-nnisculaire. 

D'après  MM.  Pierre  Marie  et  Foix,  la  signification 
séméiologique  des  réflexes  d’automatisme  médullaire, 
serait  presque  la  même  que  celle  du  signe  de  Babinski  ; 
ils  seraient  l’indice  d’une  lésion  des  voies  motrices 
cérébro-médullaires,  et  ces  auteurs  ont  pu,  dans  trois 
cas  où  ces  réflexes  n’étaient  pas  accompagnés  du  signe 
de  Babinski,  vérifier,  par  un  examen  anatomo-patholo- 
gique, qu’il  s’agissait  d’une  lésion  du  faisceau  pyramidal. 

Les  mouvements  liés  à l’activité  de  la  moelle  libérée, 
ne  se  montrent  pas,  toujours,  à un  égal  degré,  dans  tous 
les  cas  de  paraplégie.  A ce  point  de  vue,  MM.  Pierre 
Marie  et  Foix  divisent  les  affections  spasmodiques  en 
deux  classes  : 

1°  Les  lésions  plus  ou  moins  systématisées  du  faisceau 
pyramidal  : paraplégie  syphilitique  du  type  Erb,  où  ces 
phénomènes  d’automatisme  ne  sont  pas  très  apparents, 
lisse  bornent,  en  général,  à l’extension  du  gros  orteil, 
constituant  le  signe  de  Babinski.  Par  contre,  les  réflexes 
tendineux  sont  fortement  exagérés,  dans  celte  catégorie: 

2°  Les  lésions  qui  produisent  une  interruption  plus  ou 
moins  totale  de  tout  l’axe  médullaire,  et  chez  lesquelles 
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le  segment  inférieur  de  la  moelle  peut  être  considéré 
comme  soustrait  à l'influence  des  centres  encéphaliques, 
et  développant  une  activité  autonome  : ce  sont  les  myé- 
lites transverses,  les  paraplégies  par  compression,  cer- 
taines syringomyélies. 

Ici,  les  réflexes  d’automatisme  médullaire  sont  extrê- 
mement marqués  et  se  présentent  avec  tous  les  carac- 
tères de  l’automatisme  de  marche,  comportant  le  phéno- 
mène des  raccourcisseurs,  celui  de  l’extension  croisée  — 
et  même,  le  mouvement  rythmique  de  flexion  et  d’ex- 
tension alternatives. 

Dans  ces  cas,  l’importance  des  réflexes  d’automatisme 
médullaire  l’emporte  sur  celles  des  réflexes  tendineux. 

La  connaissance  de  telles  classifications,  sans  être  à 
l'abri  des  exceptions,  peut  aider  à éclairer  un  diagnostic 
incertain. 

L’importance  de  ces  réflexes  n’est  pas  moins  grande  en 
ce  qui  concerne  la  détermination  de  la  hauteur  de  la 
lésion. 

Déjà  Vulpian  (122),  puis  Brown-Sequard  (23).  avaient 
remarqué  que  ces  mouvements,  sont  peu  ou  pas  du  tout 
exécutés  dans  les  cas  d’inflammation  du  renflement 
dorso-lombaire. 

MM.  Babinski  et  Jarkowski  (6)  ont  voulu  serrer  la 
question  de  plus  près,  et  ont  donné  la  règle  suivante 
pour  déterminer  la  hauteur  d’une  lésion  compressive  ou 
destructive.  La  limite  supérieure  de  l’anesthésie  corres- 
pondrait à la  limite  supérieure  de  la  compression  médul- 
laire, la  limite  inférieure  de  celle-ci  serait  déterminée 
par  la  hauteur  à laquelle  s’élève  le  territoire  des  réflexes 
dits  « de  défense  ».  Si  les  limites  laissent  entre  elles  un 
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intervalle  étendu,  le  siège  extra-dure-mérien  est  très 
probable.  Si  les  limites  sont,  au  contraire,  rapprochées, 
on  devra  conclure  à une  tumeur  intra-dure-mérienne. 

Plus  récemment,  MM.  Pierre  Marie  et  Foix  ont 
signalé  la  valeur,  au  point  de  vue  diagnostic,  de  la  sup- 
pression d’un  quelconque  de  ces  réflexes,  quand  la  série 
des  mouvements  est  bien  développée.  C’est  ainsi,  que 
dans  deux  cas  de  paraplégie  spasmodique,  l’absence  du 
phénomène  des  raccourcisseurs,  par  excitation  du  terri- 
toire des  quatre  premières  racines  lombaires,  coïncidant 
avec  l’abolition  du  réflexe  rotulien,  permettait  de  conclure 
à une  lésion  destructive  des  racines  ou  des  centres 
médullaires. 

Il  semble  que  l’on  doive  faire,  encore,  quelques 
réserves  sur  la  confiance  que  l’on  peut  témoigner  à cette 
méthode.  MM.  André  Thomas,  P.  Marie  et  Foix  ont, 
en  effet,  fait  observer  qu’une  compression  médullaire 
peut  agir  sur  des  étages  de  la  moelle  qu’ils  ne  compri- 
ment pas,  directement  ; dans  ce  cas,  la  localisation  perd 
beaucoup  en  précision,  et  sur  le  même  malade,  on  peut 
voir  les  lésions  se  propager  à distance,  par  des  phéno- 
mènes de  myélites  consécutifs  à une  lésion  localisée. 

Somme  toute,  la  recherche  des  réflexes  d’automatisme 
médullaire,  outre  l’intérêt  primordial  qu’elle  présente 
au  point  de  vue  de  leur  pathogénie,  ne  doit  pas  être 
négligée  comme  moyen  de  diagnostic  clinique.  Ils  peu- 
vent, lorsque  le  signe  de  Babinski  fait  défaut,  mettre  sur 
la  voie  d'une  affection  du  système  pyramidal,  et,  dans 
certains  cas,  permettre  une  évaluation  plus  ou  moins 
approximative  de  la  hauteur  d’une  lésion,  qui,  sans  eux, 
resterait  inappréciable. 


8TROHL. 


10 


# 


CONCLUSIONS 


Physiologie  des  réflexes,  chez  l’homme.  — La  fonction 
nerveuse  étant  celle  qui  subit  le  plus  de  perfectionne- 
ment dans  tout  le  cours  de  la  série  animale,  l’étude  des 
réflexes,  qui  en  sont  la  manifestation  la  plus  -simple,  n’a 
pu  bénéficier,  jusqu’à  ces  derniers  temps,  des  résultats 
acquis,  en  physiologie  expérimentale. 

La  cause  en  est,  surtout,  due  à l’influence  prépondé- 
rante qu’exerce,  chez  l’homme,  les  centres  encéphaliques 
sur  les  parties  de  l'axe  cérébro-spinal  sous-jacentes. 
Cette  influence  est,  tout  à la  fois,  une  action  frénatrice, 
en  ce  sens  qu’elle  modère  et  masque,  en  partie,  l’activité 
médullaire  ; et  excito-motrice,  car  son  exercice  semble 
nécessaire  au  fonctionnement  normal  de  la  moelle. 

L’anatomie  microscopique,  qui  a réalisé  depuis  les 
nouvelles  méthodes  à l’argent,  tant  de  progrès,  étant 
impuissante  à nous  indiquer,  parmi  toutes  les  innom- 
brables fibres  nerveuses,  celles  dont  la  réunion  tempo- 
raire crée  cette  unité  physiologique  que  nous  appelons 
l’arc  réflexe,  et  que  nous  sommes  portés  à considérer 
comme  bien  défini,  la  physiologie  humaine  s’appuie, 
principalement,  pour  l’étude  des  trajets  nerveux  des 
réflexes  , sur  les  deux  méthodes  suivantes  : la 
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méthode  de  la  période  latente,  et  celle  de  l’observation 
anatomo-pathologique. 

Période  latente  des  réflexes.  — Le  problème  est,  en 
réalité,  plus  compliqué  qu’il  n’a  paru  à plusieurs  auteurs; 
il  nécessiterait  la  connaissance  de  la  durée  de  transmis- 
sion dans  les  parties  suivantes  de  l’arc  réflexe  : 

1°  L’appareil  sensitif-périphérique  ; 

2°  Le  nerf  sensitif  ; 

3°  Les  centres  nerveux  ; 

4°  Le  nerf  moteur  ; 

5°  L’appareil  moteur  périphérique. 

De  tous  ces  facteurs,  la  vitesse  de  conduction  de  l’in- 
flux nerveux  dans  les  nerfs  et  les  plaques  terminales, 
nous  est,  seule,  assez  bien  connue,  et  encore  est-elle 
sujette  à des  causes  de  variation  dont  il  faudrait  tenir 
compte.  En  outre,  il  ne  semble  pas  conforme  à la  réalité 
de  considérer  une  chaîne  de  rieur  unes  comme  un  ensemble 
de  conducteurs,  dont  la  conductibilité  serait  la  somme 
des  conductibilités  des  parties  élémentaires. 

En  effet,  il  se  manifeste,  du  fait  même  des  associa- 
tions d’éléments  nerveux,  des  propriétés  nouvelles  que 
nous  ne  pouvons  situer  anatomiquement,  mais  qui  ne  se 
retrouvent  qu’à  un  très  faible  degré,  dans  le  nerf  isolé. 

Ces  propriétés,  d'autant  plus  développées  que  le  circuit 
nerveux  comporte  plus  de  relais,  marquent  une  indé- 
pendance croissante  dans  la  manière  dont  la  substance 
nerveuse  utilise  l’excitation.  Notamment  la  sommation 
des  excitations  latentes,  l’influence  de  l’intensité  du  sti- 
mulant, le  phénomène  de  la  fatigue  deviennent  d’autant 
plus  importants  que  le  circuit  nerveux  est  plus  hétéro- 
.gèna 
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Il  semble,  néanmoins,  que  l’on  puisse  diviser,  au 
point  de  vue  du  temps  perdu,  les  réîlexes  en  deux 
grande  classes  : 

1°  Les  réflexes  tendineux  (et,  sans  doute,  également 
périostiqnes  ou  osseux)  chez  lesquels  la  période  latente 
oscille  autour  de  0",040. 

2°  Les  réflexes  cutanés  qui  comportent  un  temps  de 
réaction  beaucoup  plus  long  (environ  cinq,  fois  plus)  et 
plus  variable,  et  dont  la  moyenne -est  de  0",20. 

Mais  rien  ne  paraît  plus  prématuré  que  de  conclure, 
d’une  telle  différence  à une  inégalité  quelconque  dans  la 
longueur  des  voies  réflexogènes.  L’accroissement  de  la 
période  laLente,  dans  le  cas  des  réflexes  cutanés,  peut 
tenir  à bien  d’autres  raisons,  et,  plus  spécialement,  au 
temps  perdu  dans  les  organes  tactiles  périphériques,  sur 
lequel  nous  sommes,  encore,  très  mal  renseignés. 

Données  expérimentales  et  anatomo-pathologiques.  — ■ 

Les  observations  cliniques,  contrôlées  par  l’examen 
microscopique,  ne  sont  pas,  toujours,  concordantes.  De 
plus,  elles  sont,  parfois,  en  contradiction  avec  ce  que 
nous  apprend  la  physiologie  expérimentale. 

Les  réflexes  cutanés  normaux  sont,  ordinairement, 
diminués  ou  même  abolis,  dans  les  cas  d’hémiplégie  ou 
de  paraplégie.  Toutefois,  leur  persistance,  dans  certains 
cas  de  section  totale  de  la  moelle,  et  le  fait  qu’ils  se 
répartissent  suivant  la  topographie  segmentaire  de  la 
moelle,  nous  imposent  quelques  réserves  au  sujet  de  leur 
localisation  mésencéphalique  ou  corticale. 

Les  réflexes  tendineux,  généralement  exagérés,  dans 
les  cas  d’altération  des  neurones  d’association  encéphalo- 
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médullaire,  paraissent  ne  pas  survivre,  toujours,  à l'in- 
terruption de  la  moelle,  même  quand  l’arc  réflexe  est 
indemne  ; leur  localisation  médullaire  peut  donc  être 
contestée. 

La  loi  de  Bastian  paraît, cliniquement,  vérifiée,  toute- 
fois la  manière  et  notamment,  le  degré  de  rapidité  avec 
lequel  s’établirait  la  séparation  du  tronçon  inférieur  de  la 
moelle,  pourrait  avoir  une  influence  sur  la  persistance 
de  la  réflectivité. 

En  somme,  les  données  cliniques  et  pathologiques  sur 
lesquelles  s’appuient  la  connaissance  des  trajets  nerveux 
des  réflexes,  sont  encore  trop  confuses  pour  permettre 
une  opinion  décisive.  Seuls,  les  mouvements  réflexes 
pathologiques,  considérés  par  Van  Gehuchten  comme  des 
réactions  de  défense,  paraissent  avoir  des  voies  ner- 
veuses bien  définies  et,  toujours,  entièrement  médul- 
laires. 

Réflexes  d’automatisme  médullaire.  — Les  sujets  porteurs 
d’une  altération  destructive  des  cordons  de  la  moelle, 
présentent,  fréquemment,!  des  mouvemens  réflexes  que 
l’on  évoque  par  excitation  soit  de  la  sensibilité  superfi- 
cielle cutanée,  soit  de  la  sensibilité  profonde  ostéo-arfi- 
culaire.  Ces  réflexes,  qui  ont  fait  l’objet  d’une  étude 
approfondie  de  MM.  Pierre  Marie  et  Foix,  sont  les 
manifestations  de  l'activité  de  la  moelle  libérée.  Ils 
méritent  donc  bien  le  nom  de  mouvements  d automa- 
tisme médullaire. 

Le  type  le  plus  ordinaire  en  est  la  flexion  totale  du 
membre  inférieur  excité,  ou  réflexe  des  raccourcisseurs. 
En  outre,  on  peut,  avec  des  manœuvres  appropriées, pro- 


voquer  un  phénomène  inverse,  le  réflexe  des  allongeurs , 
et,  une  combinaison  des  deux,  constituant  le  réflexe 
d' allongement  croisé.  Ces  mouvements  mettent  en  jeu 
un  nombre  considérable  de  muscles,  dont  certains  se 
relâchent  par  inhibition,  donnant  au  mouvement  une 
complexité  et  une  coordination  qu’on  ne  retrouve  pas 
dans  les  autres  réflexes  cutanés.  L’interprétation  suivant 
laquelle  ils  seraient  des  réactions  défensives  de  l’orga- 
nisme, contre  un  agent  vulnérant,  doit  être  rejetée  poul- 
ies raisons  suivantes  : 

1°  Les  mouvements  ne  se  produisent  pas,  seulement, 
à la  suite  d’une  irritation  nocive,  mais,  parfois,  par  des 
excitations  lointaines,  sans  caractère  douloureux,  ou 
même,  accompagnent  l’exécution  de  fonctions  naturelles. 

2°  Ils  n’ont  pas  toujours,  comme  résultat,  de  fuir 
l’excitation  mais  peuvent,  parfois,  rapprocher  le  membre 
de  la  cause  irritative. 

3°  Ils  apparaissent  cà  la  suite  de  lésions  du  faisceau 
pyramidal,  et  il  paraît  illogique  d’attribuer  à la  moelle,  du 
fait  même  de  son  altération,  un  mécanisme,  approprié  à 
la  défense  de  l’organisme,  qu’elle  ne  présente  pas,  alors 
qu’elle  est  intacte. 

La  nature  de  ces  réflexes  s’éclaire,  au  contraire,  si  on 
les  compare  à ceux  que  présentent  les  chiens  et  les  chats 
auxquels  on  a sectionné  la  moelle  ou  le  mésencéphale. 
Ces  mouvements  ont  été  reconnus  par  Philipson  et 
Sherrington,  pour  être  la  manifestation  d'un  automatisme 
de  marche,  que  développe  la  moelle,  libérée  de  ses  con- 
nexions encéphaliques. 

Cet  automatisme  de  marche  comprend  comme  élé- 
ments essentiels  : 


1°)  le  flexion-reflex  ; 

2°)  le  crossed  extension- refj ex  ; 

3°)  le  mark-tirne  reflexde  Goltz,  ou  le  stepping-reflex 
de  Sherrington. 

Le  premier  deces  mouvemenlsseretrouvedans  1 eréflexe 
des  raccourcisseurs  ; le  second  dans  le  réflexe  d'exten- 
sion croisée.  Le  troisième  n'a  pu  être  réalisé,  jusqu’ici, 
que  d’un  seul  côté,  sous  la  forme  d’un  réflexe  alternatif 
rythmique,  que  nous  avons  reconnu  pour  avoir  les.carac- 
tères  morphologiques  du  mouvement  du  pas. 

Le  réllexe  de  Babinski,  qui  fait  partie  intégrante  du 
réflexe  des  raccourcisseurs , doit  être  considéré  comme 
étant  la  réaction  minimale  de  l’automatisme  de  marche. 
Il  accompagne,  en  effet,  normalement,  la  flexion  de  la 
jambe,  dans  le  pas  ; d’autre  part,  il  estprovoqué  par  les 
mêmes  modes  de  sensibilité  que  les  autres  réflexes  d’au- 
tomatisme médullaire,  et,  cliniquement,  ces  deux  sortes 
de  réflexes  se  retrouvent  dans  les  mêmes  cas  patholo- 
giques. 

Le  fait  qu’il  constitue  le  réflexe  d’excilalion  minimale, 
et  qu’il  se  substitue  à un  réflexe  normal,  de  sens  inverse, 
lui  donne  une  valeur  séméiologique  à part. 

En  résumé,  l’étude  des  réflexes  d’automatisme  médul- 
laire nous  a permis  de  rattacher  des  faits  isolés  et  incom- 
préhensibles à la  physiologie  expérimentale,  en  montrant 
que  les  centres  médullaires  qui  retrouvent  leur  autono- 
mie par  altération  des  neurones  d’association  encéphalo- 
médullaires,  développent  un  automatisme,  lié  directe- 
ment, au  mouvement  de  la  marche. 
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